REVUE ANALYTIQUE 


DE 


CANCER 


publiée par la 


LIGUE FRANCO-ANGLO-AMERICAINE CONTRE LE CANCER 


Comité de Rédaction : HARTMANN, REGAUD, ROUSSY 
Secrétaire de la Rédaction : ANTOINE LACASSAGNE 


Physiologie des Tissus et de l’organisme cancéreux 


Sokoloff (B.) et Cartotto (Ch.). — Glycogénése et tumeurs malignes. 
C. R. Société de Biologie, Paris, 1923, T. 89, p. 628. 


Les A. ont essayé de préciser la corrélation qui existe entre la 
malignité des tumeurs et la glycogénése. Pour mettre celle-ci en 
évidence, ils ont utilisé la méthode de Best modifiée. Leurs 
constatations ont été les suivantes : 

1° l’assimilation cellulaire du glycogéne s’observe sous forme 
de petites masses et de grains ayant tendance a se confondre les 
uns avec les autres. 

2° Vassimilation extracellulaire du glycogéne se rencontre 
dans les parties de la tumeur ot commence le processus de 
dégénération. 

3° certaines tumeurs sont dépourvues de glycogéne ; d’autres 
comme les cancers du sein en sont trés pauvres. 

4° dune facon générale on peut dire que la malignité d’une 
tumeur est en corrélation avec la présence de glycogéne dans les 
tissus. Les tumeurs malignes, 4 développement rapide, en sont 
saturées. 

S. et B. ont également examiné du sang de malades cancéreux 
par la méthode. de Best. Dans les cas de tumeurs trés malignes, 
ils ont observé la glycogénése des leucocytes polynucléaires sous 
forme de trés petits grains. 
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Mauriac (Pierre), Bonnard (A.) et Servantie (L.). — Recherche sur le 
pouvoir glycolytique in vitro des tumeurs. (. R. Soc. de Biologie, 
Paris, 1923, T. 88, p. 706. 


Pour étudier in vitro le pouvoir glycolytique des néoplasmes, 
les A. placent dans des tubes contenant une solution stérilisée 
de glucose, des fragments de tumeur de 1 gr. environ. Ces tubes 
sont portés a l’étuve pendant 6 heures puis abandonnés 4 la 
température du laboratoire pendant 24 heures. Dans des tubes 
témoins, la glycolyse est au contraire immédiatement arrétée 
par chauffage 4 100°. Les dosages effectués dans les uns et les 
autres, par la méthode de Folin et Wu, permettent de connaitre 
la quantité de sucre détruit et d’établir un rapport. 

D’une facon générale, les tumeurs de densité trés marquée 
présentent le pouvoir glycolytique le plus élevé ; il ne semble 
_ cependant pas que la cellule cancéreuse secréte un ferment plus 
actif que la cellule glandulaire normale. En effet, une glande 
sous-maxillaire détruisit autant de sucre que la tumeur la plus 
active. 

Le pouvoir glycolytique des lipomes et fibromes fut nul. 


J, LAVEDAN. 


Wolf (Maurice). — De Pimportance du calcium et du potassium dans la 
physiologie pathologique du cancer. (. R. Ac. des Sciences. Paris, 1923, 
T. 176, p. 1932. 


Etudiant la différence du rapport potassium-calcium entre les 
tissus sains et les tissus cancéreux, W. a constaté tout d’abord 
qu’en ce qui concerne les tumeurs de la glande mammaire de 
la souris, les variations de ce quotient se font parallélement a 
Vintensité de la prolifération : de 20 4 15 pour les tumeurs 4 
développement rapide, de 5 a 10 pour celles a développement 
lent. 

L’étude histologique lui a permis de voir que l’on pouvait 
ralentir ou accélérer l’évolution des greffes cancéreuses en modi- 
fiant arbitrairemeat leurs proportions de K et de Ca, par séjour 
prolongé dans des solutions faibles de ces sels. 

Par l'étude histochimique, il a pu déceler l’accumulation 
intraprotoplasmique et constater que le calcium se répartit d’une 
facon diffuse, tandis que le potassium se dispose au voisinage 
des noyaux. De plus, alors que les tissus normaux ont une capa- 
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cité de résorption A peu prés constante, les tissus cancéreux pré- 
sentent une perméabilité cellulaire exagérée absorbant le triple 
de leur teneur initiale en K et une quantité de Ca 20 fois supé- 
rieure. 

Enfin l’étude cytologique montre que ces résorptions intra- 
cellulaires s’accompagnent de modifications protoplasmiques 
importantes : condensation cytoplasmique avec le calcium, dilu- 
tion avec le potassium. 

W. pense que pratiquement on pourrait utiliser l’action retar- 
dante et inhibitrice du calcium sur la cellule cancéreuse 4 condi- 
tion de l’employer sous sa forme dissociée et ionique. 


J. LAVEDAN. 


kotzareff (A.) et Weyl (L.). — Les humeurs dans le cancer (sang, 
lymphe, liquide interstitiel). Paris Médical, 1923, T. 13, p. 524. 


Si le cancer ne semble avoir aucune influence sur les éléments 
figurés du sang, il a par contre dés son début un retentissement 
sur la composition du sérum sanguin. Ces modifications humo- 
rales peuvent étre décelées par une série de procédés : 

méthode physique : le sérum des animaux au stade précan- 
céreux soumis a |’électrophorése permet de constater a l’élec- 
trode positive un précipité plus volumineux qu’a |’état normal. 

méthode chimique : une solution de tannin a 1 p. 100 provo- 
que dans ces sérums un précipité floconneux, plus volumineux 
que chez les témoins. De plus, le sérum des animaux précancé- 
reux, abandonné 4 l’air, brunit en 2 heures et noircit en 24, au 
lieu de 24 et 48 heures chez les animaux sains. 

méthode colorimétrique : la coloration des sérums précancé- 
reux par le procédé tyrosinase-paracrésol démontre, dans les 
premiéres heures, par une coloration rose-brique puis brune, la 
présence d’amines et d’acides aminés alors que le sérum-témoin 
n’est pas coloré dans ce laps de temps. 

Ces mémes méthodes, appliquées a l’étude des sérums de ma- 
lades cancéreux, ont donné des résultats analogues, variables 
avec |’évolution clinique de la maladie. Ils diminueraient notam- 
ment de netteté chez les cancéreux améliorés par les radiations 


et disparaitraient totalement en cas de guérison chirurgicale ou 
radiothérapique. 


J, LAVEDAN. 


Cancers provoqués 


Paszkiewicz (Ludwik). — O Rakotworczem Dzialaniu Smoly Pogazowej 
(De l’action cancrogéne du goudron des usines a gaz). Nowolwory. 
Travaux des Laboratoires anatomo-pathologiques des Universilés 
polonaises, Varsovie, 1923, Tome II, p. 7. 


Des rats blanes ont été traités par le goudron des usines a gaz 
en badigeonnages et en injections sous-cutanées. On les a badi- 
geonnés tous les 2-3 jours, injectés (0,1 4 0,2 gr.) tous les 8 jours, 
Quelques-uns ont eu la peau piquée a Vlaide de lappareil 
Bauerschmidt avant chaque badigeonnage. On n’a point obtenu 
de croissance néoplasique. Le premier rat est mort aprés 8 mois, 
le dernier aprés dix mois de traitement. Tous périssaient avee 
des symptOmes d’intoxication chronique. L’examen anatomo- 
pathologique a révélé : des lésions parenchymateuses du cceur, 
des reins, du foie, des foyers nécrotiques dans les reins, une 
exsudation séreuse dans les capsules de Bowman et les tubes 
contournés ; une fragmentation assez marquée et une colorabi- 
lité défectueuse de certaines fibres du myocarde ; dans la rate, 
un épaississement de la capsule et des trabécules avee atrophie 
des follicules lymphatiques, épaississement des parois vasculai- 
res dans les follicules, beaucoup d’hématies dans la pulpe et de 
grands dépots d’hémosidérine ; dans la peau, atrophie des poils 
et des glandes sébacées, effacement des papilles, une transforma- 
tion cornée trés intense, une augmentation du tissu conjonctif 
du derme avec dégénérescence hyaline, disparition des fibres 
élastiques. 

L’auteur ne partage pas l’avis de Bierich, que les modifications 
du tissu conjonctif au cours de la formation du cancer dépen- 
dent de Vinfluence des cellules cancéreuses. Il pense que les 
lésions secondaires de ce tissu ne sont pas causées par l’action 
du chimisme cellulaire cancéreux, mais par le goudron lui- 
méme, qui pénétre a travers l’épithélium et agit directement sur 
le tissu conjonctif. 

Le goudron ne pourrait done pas étre considéré comme un 
agent producteur des néoplasmes d’une facon certaine. Il y a 
des espéces animales, des individus d’une méme espéce ou d’une 
méme portée, chez lesquels tous efforts restent vains. Pour le 
développement d’un néoplasme, d’autres conditions, qui favori- 
seraient ce développement, sont nécessaires. 
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Bayet (A.). — Cancer du goudron et cancer arsenical. Le Cancer, 


Bruxelles, 1923, T. 1, p. 5. 


En étudiant les accidents survenus chez les ouvriers qui ma- 
nipulent le brai (produit de distillation du goudron servant a la 
fabrication des briquettes de charbon, Bayet et son collaborateur 
Slosse sont arrivés A la conviction que les symptomes qu’ils pré- 
sentaient étaient identiques & ceux de l’arsenicisme chronique et 
que le cancer observé chez eux n’est autre chose que le cancer 
arsenical. 

Les preuves qu’ils apportent de cette étiologie arsenicale du 
cancer du goudron sont de deux ordres : cliniques et chimiques. 

1° Arguments cliniques. —-- 1} existe une similitude compléte 
entre les symptOmes de la maladie du goudron et ceux de l’ar- 
senicisme chronique. 

Les caractéres cliniques du cancer du goudron et du cancer 
arsenical ont une remarquable identité. Leurs caractéres com- 
muns sont : 

Cancer se développant sur une kératose. Fréquence de la loca- 
lisation scrotale. Fréquence des cancers multiples. Précocité 
d’apparition de la dégénérescence cancéreuse. 

2° Arguments chimiques. —- Des recherches attentives mon- 
trent que l’arsenic existe dans les substances manipulées (brai, 
goudron, noir de fumeée, ete.) et qu’il existe dans le milieu ott 
travaillent les ouvriers. L’analyse chimique montre sa présence 
dans les tissus organiques (cheveux, sang) et dans les excrétions 
des malades. Enfin il est facile de prouver que cet arsenic pro- 
vient bien des conditions du travail et n’est pas la conséquence 
dune intoxication commune a la population de la localité ott 
habitent les ouvriers. 

Cette étude clinique et chimique a amené |’A. 4 admettre que 
dans le cancer du goudron, Virritation locale n’est pas tout, 
mais Gue pour que la tumeur maligne apparaisse une modifica- 
tion préalable de l’état général est nécessaire. [] en voit la cause 
dans larsenic. Et ceci expliquerait le long stade préparatoire 
« si spécial au cancer expérimental, si régulier dans son évolu- 
tion et qui pourtant n’a jamais été expliqué par les expérimen- 
tateurs @une facon suffisante ». Des expériences récentes vien- 
nent étayer cette conception. Maisin a montré qu’une partie de 
peau insuffisamment badigeonnée pour donner un cancer finit 
par se caneériser si l’on continue les badigeonnages sur une autre 
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partie du corps. Waterman observe que le badigeonnage par le 
goudron d’une seule place de la peau prépare au cancer toutes 
les cellules du tégument cutané de la souris en expérience, 

Deux objections ont été faites a la théorie de Bayet : 

1° analyse chimique du goudron n’aurait pas révélé la pré- 
sence d’arsenic. 

2° analyse du goudron ayant servi 4 la production des can- 
cers expérimentaux de la souris, n’a révélé que des traces d’ar- 
senic, tellement minimes qu’elles sont incapables de provoquer 
une intoxication arsenicale. 

Elles semblent 4 B. le résultat d’analyses insuffisantes ou 
d’une conception erronée : des quantités d’arsenic infimes pou- 
vant créer l’intoxication a condition d’étre assez prolongées. Et 
& la conception de Virchow considérant le cancer comme dt a 
une irritation locale il oppose une théorie du cancer « expres- 
sion d’un état général prédisposant 4 l’apparition de la tumeur ; 
celle-ci apparaissant a la suite d’irritation banale, le facteur le 
plus important restant la modification préalable de l’organisme 


pris dans son ensemble ». 
J. LAVEDAN. 


Cancers des animaux 


Schwarz (Ernst). — Uber zwei Geschwiilste bei Kaltbliitern. (Sur deux 
cas de tumeurs d’animaux a sang froid). Zeitschrift f. Krebsforschung. 
Berlin, 1923. Vol. 20, p. 353. 


Il s’agit d’un carcinome de la patte antérieure d’un Teju 
(grand lézard sud-américain Tupinambis teguixin L.), ayant 
atteint une grosseur de 3 cm. de diamétre, avec destruction 
partielle des os du métacarpe et des phalanges, d’une structure 
foliacée sur la coupe, nécrosée au centre et en partie a la péri- 
phérie. La tumeur était constituée par des agglomérations ron- 
des ou ovales de cellules épithéliales, entourées de fibroblastes et de 
tissu collagéne avec quelques fibres élastiques ; elle était peu vas- 
cularisée. La deuxiéme tumeur était un fibrome de la patte anté- 
rieure d’une salamandre géante japonaise (Megalobatrachus 
maximus Schlegel) de 2 cm. de diamétre, d’une structure lisse 
sur la coupe. La tumeur était entourée de cellules épithéliales, 
sous lesquelles il y avait une couche de tissu conjonctif. L’inté- 
rieur était composé de fibres collagénes trés gréles avec des 
cellules peu nombreuses et de petits vaisseaux A parois épaisses. 
N. SAMSSONOW. 
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Peyron. — Réticulation et évolution conjonctive d’éléments épithéliaux 
dans certaines tumeurs mixtes de la mamelle de la chienne. — 
Cc. R. de la Soc. de Biol. Paris, 1923. T. LXXXVIII, p. 1303. 


La fréquence d’un stroma ostéo-cartilagineux dans les tu- 
meurs mammaires de la chienne est une notion classique. La 
genése de ces formations polymorphes par métaplasie du stro- 
ma conjonctif est aujourd’hui reconnue. L’auteur vient d’ob- 
server dans une de ces tumeurs des dispositions permettant 
d’aller plus loin et d’appliquer a leur histogénése les doctri- 
nes évolutionnistes développées antérieurement avec Alezais, 
Masson, Ménétrier 4 propos des tumeurs mixtes parabuccales. 
Cette néoplasie est principalement constituée par des amas 
ostéo-cartilagineux dans l’intervalle desquels on trouve, entié- 
rement tassées, refoulées, aplaties ou, au contraire, kystiques 
par places, des formations épithéliales provenant des canaux 
excréteurs mammaires. Elles offrent des dispositions trés va- 
riables rappelant le plus souvent celles des adéno-fibromes et 
ailleurs, celles des épithéliomes 4 évolution maligne. Mais a 
un examen, méme superficiel, il est facile de se rendre comp- 
te que la distinction entre les revétements épithéliaux et le 
stroma polymorphe n’est pas toujours nette. 

On voit les éléments épithéliaux perdre leurs limites cellu- 
laires et les syncytiums ainsi constitués, les exoplasmes se 
fusionner et s’estomper progressivement pour constituer une 
substance unitive dans laquelle se différencient secondaire- 
ment les fibrilles d’une substance précollagéne puis collagéne. 


DUBOIS-ROQUEBERT. 


Peyron (A.). — De Vaction du radium sur le sarcome infectieux 
du poulet. C. R. Académie des Sciences, Paris, 1923, T. 177, p. 1341. 


Les tentatives de Rous et Pentimalli pour enrayer a l’aide de 
radium le développement de la tumeur infectieuse du coq ont 
toujours échoué. P. a repris ces essais en utilisant non pas des 
tumeurs déterminées par greffe a l’intérieur du pectoral, mais 
des greffes développées dans la bajoue, faciles 4 suivre dans leurs 
variations, 4 extirper et surtout 4 transpercer d’aiguilles chargées 
d’émanation. 

Une premiére série d’animaux, recut dans des tumeurs de 
1 cm’ environ une dose d’émanation de 1,50 mcé répartie en 


4 jours. Dans la semaine qui suit irradiation, la tumeur diminue 
notablement ; parfois cet affaissement est passager, parfois 
méme il manque. Le plus souvent il persiste pendant 2 a 6 se- 
maines. Au bout de ce temps, l’évolution est variable : tantot la 
mort survient, due probablement a une résorption § toxique, 
tantét l’animal survit : cette survie pouvant atteindre 4 mois. 

Dans une deuxiéme série d’expériences, |’A. a utilisé des doses 
plus fortes d’émanation, données avec des filtrations moindres : 
2 a 2,5 mcé en 5 A 9 jours avee aiguilles de 0 mm. 3 de paroi. 
Les résultats furent nettement meilleurs. La moitié des animaux 
survécut plus de 4 mois: 2 résistérent 7 et 8 mois; 2, 12 a 
13 mois. 

Ces premiers résultats présentent un intérét spécial en regard 
des notions admises sur linefficacité du radium vis-a-vis de 
’élément infectieux éventuel des sarcomes. Les travaux des au- 
teurs américains et de P. ont montré qu’un filtrat de sarcome 
infectieux de coq garde toute sa virulence, alors méme qu’on y 
maintient pendant plusieurs jours une aiguille chargée d’éma- 
nation. 


J, LAVEDAN. 


Jadenuma (Kenji). — Untersuchungen iiber die Metastase von Hiihner- 
sarkom (zweiter Typus von Fujinami und Kato). (Recherches sur les 
métastases du sarcome de la poule du type II de Fujinami et Kato). 
Zeitschrift f. Krebsforschung. Berlin, 1923. Vol. 20, p. 394. 


Les conditions expérimentales qui permettent de provoquer 
ces métastases, aprés greffes souscutanées chez la poule, du sar- 
come de Fujinami et Kato, qui ne les donne que trés rare- 
iment, sont les suivantes : Une forte saignée, obtenue en incisant 
la veine axillaire, jusqu’a l’arrét spontané de lhémorragie. 
L’amputation de Vaile portant la tumeur greffée ; si crois- 
sance de la tumeur était lente, la métastase se développe sans 
amputation de laile. Injection intraveineuse d’une émulsion de 
cellules de la tumeur méme, s’il y a forte croissance de la tumeur 
primitive (une injection analogue 4 une poule saine agit de la 
méme facon). 

La localisation des métastases est différente aprés la sai- 
gnée et lamputation. Chez les poules normales, les métas- 
tases se produisent dans lordre suivant: poumon, estomac, 
cour, foie ; aprés injections intraveineuses aux poules sarcoma- 
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teuses : poumon, foie, estomac, covur ; aprés les saignées : esto- 
mac, coar, poumon, foie. La production des métastases aprés 
la saignée s’explique principalement par laction mécanique 
(diminution de la pression sanguine, hémorragies dans diffé- 
rents organes) et l’action sérologique (diminution de substances 
défensives dans le sang). Les métastases qui se produisent aprés 
amputation du membre sarcomateux s’expliquent : par l’abla- 
tion de la tumeur primitive attirant les substances nutritives 
pour son développement et représentant l’antigéne pour la for- 
mation des anticorps, par l’affaiblissement de la résistance de 
lorganisme aprés l’opération, par un temps de survie plus long 
aprés lopération permettant aux cellules cancéreuses entrai- 
nées dans le systéme circulatoire de se développer. La produc- 
tion de métastases dans certains cas, son absence dans d’autres, 
méme aprés une pénétration de quantités considérables de cellu- 
les dans la circulation, montre que cette différence dépend de la 
variation dans les conditions de croissance de la tumeur et de la 
résistance de l’organisme. 


N. SAMSSONOW, 


Anatomie pathologique des Cancers 


Lewis (W.-H.) et Gey (G.-O.). — Clasmatocytes and tumors Cells iu 
Cultures of Mouse Sarcoma (Clasmatocytes et cellules cancéreuses 
dans les cultures de sarcome de la souris). Bulletin of the John 
Hopkins Hosp., Baltimore, 19.3, T. 34, p. 369. 


Les études faites jusqu’a présent ont permis d’établir que, en 
culture, les cellules du sarecome se comportent comme des 
cellules conjonctives et les cellules du carcinome comme des 
cellules épithéliales. Mais peu d’observateurs ont attiré l’atten- 
tion sur les clasmatocytes qui accompagnent en grande abon- 
dance les cultures du sarcome. 

Les auteurs, cultivant le sareome de la souris dans le milieti 
de Devos auquel ils ajoutent du jus embryonnaire, ont fait les 
observations suivantes : 

Deux types de cellules migratrices sont apercus hors de la 
culture : des clasmatocytes et des cellules sarcomateuses. 
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Les clasmatocytes apparaissent au bout de 1 ou 2 heures en 
grande abondance, trés mobiles, s’éloignant rapidement du cen- 
tre. Leurs formes sont irréguliéres et subissent de perpétuels 
changements que l’on peut observer facilement. Leurs bords 
sont déchiquetés, le noyau est petit, en général excentrique. Les 
cellules contiennent des globules graisseux, des granulations et 
des vacuoles ayant une grande affinité pour le rouge neutre, 
enfin des grains de mitochondries. 

Les cellules néoplasiques apparaissent quelques heures aprés 
les clasmatocytes ; leur forme ovalaire ou arrondie au centre 
de la culture subit quelques modifications 4 la périphérie, elle 
devient irréguliére ou allongée. En général, il y a un seul gros 
noyau ou parfois deux ou trois plus petits. Le cytoplasme ren- 
ferme des mitochondries, des fines granulations, des vacuoles 
et des globules graisseux. 

L’origine des clasmatocytes reste indécise : proviennent-ils de 
V’héte ou sont-ils en multiplication 4 lintérieur de la tumeur ” 
Oa en trouve, c’est certain, dans le tissu sous-cutané de la 
souris, mais celui-ci en culture montre peu de cellules migratri- 
ces du genre clasmatocyte. Au contraire, des cultures de tissu 
embryonnaire donnent lieu 4 une prolifération de clasmatocytes 
analogue a celle qu’on observe dans la culture de tissu néopla- 
sique. Il y a done une grande différence entre le tissu adulte 
dune part et les tissus embryonnaires et sarcomateux d’autre 
part, ces deux derniers donnant seuls lieu 4 une prolifération 
de clasmatocytes. 


J. LAVEDAN,. 


Hornowski (Jozef). — W Sprawie Nazw « Rak » I « Miesak » (Sur la 
terminologie « cancer et sarcome ». Nowolwory, Travaux des Labo- 
ratoires anatomo-pathologiques des universités polonaises. Varsovie, 
1923, Tome II, p. 5. 


Les termes « cancer » et « sarcome » doivent étre selon 
auteur abandonnés et remplacés par une terminologie plus 
exacte et plus compréhensible : ectodermomes et entodermomes 
malins pour « cancer », mésodermomes malins pour les « can- 
cers » de l’utérus, de l’ovaire, du testicule, etc..., et mésender- 
momes malins pour les « sarcomes ». 


Sokoloff (Boris). — The Nucleo-Cytoplasmic Ratio and Cancer. (Le 
rapport nucléo-cytoplasmique et le cancer). The Journal of Cancer 
Research. Vol. VIl, p. 395, Baltimore 1922. 


Depuis longtemps on a reconnu que le probleme du_ cancer 
était un probléme cellulaire et que, par conséquent, les recher- 
ches devaient s’orienter, avant tout, du cé6té de la cellule can- 
céreuse. Boveri a émis ’hypothése que la force d’expansion du 
tissu néoplasique était en rapport avec des modifications du 
noyau seulement et on a constaté depuis, que le rapport normal 
entre le noyau et le cytoplasme était modifié en cas de dégéné- 
rescence maligne. 

L’auteur a eu loccasion d’étudier la question plus a fond et 
nous donne le résultat de ses recherches, 

On sait que des influences diverses peuvent conditionner le 
rapport normalement existant entre le noyau et le protoplasme ; 
ainsi la température élevée détermine une diminution de volume 
du noyau, linanition, au contraire, donne lieu &4 une augmen- 
tation. Certaines substances chimiques troublent aussi le rap- 
port en élevant le volume du noyau, en raison de leur concen- 
tration. Dans un certain nombre de cas l’hypertrophie repré- 
sente un signe de dégénérescence, mais elle s’accompagne alors 
d’autres témoins de dépression tels que la multi-lobulation du 
noyau, sa vacuolisation. Dans d’autres cas, au contraire, elle est 
un signe de bon fonctionnement et d’activité comme dans les 
cellules jeunes ot le rapport nucléo-cytoplasmique est d’autant 
plus élevé que la cellule se rapproche de l’Age embryonnaire. 

Dans les tumeurs, des modifications de ce genre ont été notées, 
le noyau est toujours hypertrophié, mais 4 un degré variable 
avec les cellules dans une méme tumeur. On trouve, du reste, 
deux espéces de cellules ayant un noyau augmenté ; dans les 
unes, ’hypertrophie est minime, sans symptome de dégénéres- 
cence ; dans les autres, au contraire, il y a une grosse hypertro- 
phie, et tous les signes connus de dégénérescence. Les cellules 
du premier type, étudiées dans les carcinomes de la souris et les 
carcinomes de homme, montrent un rapport nucléo-protoplas- 


mique assez analogue a celui des cellules embryonnaires. 


On peut done affirmer, avee plus de certitude que jamais, que 
les tumeurs malignes ont des propriétés biologiques proches de 
celles des cellules embryonnaires et que leurs cellules sont en 
certains points trés voisines de cellules embryonnaires dont elles 


reproduisent l’extraordinaire activité. J. LAVEDAN. 


Berger (L.). — Le sarcome érythroblastique (Erythroblastome : myélo- 
me érythroblastique). Arch. Franc. de Pathol. Génér. el d’Anat. Pathol, 
Paris, 1923. Ne 1. 


Description hématologique, nécropsique et histopathologi- 
que détaillée d’un second cas d’érythroblastome pur. La formu- 
le sanguine se signale par la présence de 22,5 de cellules jeunes 
et en partie anormales de la lignée rouge sur 100 globules 
blancs. Le nombre leucocytaire est sensiblement normal, non 
leucémique. Parmi les cellules rouges nucléées, on en trouve 
un certain nombre 4 morphologie de myéloblaste. Par des 
examens convergents, on arrive a les identifier avec lérythro- 
gonie de Helly et d’Ellermann. [I s’ensuit (voir « La leucémie 
aigué myéloblastique », par le méme auteur), que la grande 
cellule & noyau finement structuré et a protoplasme mince et 
basophile, qui est en cause dans presque toutes les discussions 
hématologiques, peut avoir une triple signification, malgré son 
unité morphologique : elle peut étre la cellule embryonnaire, 
mére commune de la lignée rouge et granulocytaire, ou le 
myéloblaste ou l’érythrogonie. 

A lautopsie, on trouve de multiples nodules néoplasiques du 
crane, et une légére tuméfaction d’une partie des ganglions 
lymphatiques et de la rate. Au microscope, les tumeurs cre- 
niennes sont presque uniquement constituées par des cellules 
de la lignée érythrocytaire. Les ganglions tuméfiés et la rate 
montrent des métastases composées par les mémes cellules. 
Une grande partie de lappareil lymphatique, le systéme folli- 
culaire de Vintestin et le foie sont normaux. La moelle osseuse 
est hypoplasique. 

Le cas est a ranger parmi les myéloses ; mais comme ceux- 
ci sont a considérer comme néoplasmes vrais du tissu hémo- 
formateur, il est préférable d’appliquer au cas rapporté le 
nom de sarcome érythroblastique. 


Berger (L.). — La leucémie aigué myéloblastique. Arch. Franc. de 
Pathol. Géner. et @ Anat. Pathol. Paris, 1923. Ne 1. 


Deux cas de leucémie aigué, dont un a évolution foudroyan- 
te, dans lesquels les cellules leucémiques sont fonctionnellement 
différenciées dans le sens myéloide, malgré qu’elles soient mor- 
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phologiquement identiques aux cellules embryonnaires. Cette 
différenciation est rendue évidente par la réaction des oxyda- 
ses qui est lapanage de la lignée myéloide, et par Videntité 
topographique surtout microscopique avee la leueémie myé- 
loide chronique. Dans lun des cas, il y avait une évolution 
des myéloblastes en monocytes. Les recherches de Naegeli, 
selon lequel le tissu conjonctif périvasculaire fait partie du 
tissu hémoformateur et peut donner lieu a la formation de 
cellules myéloides sous Vinfluence de facteurs pathologiques 
particuli¢rement ~puissants, sont  confirmées. Malgré leur 
agressivité particuli¢re, les leueémies aigués sont a considérer 
comme des maladies de systéme et a séparer des processus 
blastomateux. 

ll y a done lieu de distinguer entre la leucémie aigué 
embryonnaire et la leucémie aigué myéloblastique, dont les 
cellules sont morphologiquement identiques aux cellules em- 
bryonnaires, mais dont le potentiel évolutif est déja nettement 


fixé vers la lignée myéloide. — 


Massias (Charles). — L’épithélioma de la plévre. Arch. Franc. de Pathol. 
géner, el Expeérim. el d’Anat. Pathol., 1923, Ne 6. 


L’A., aprés avoir rapporté un cas d’épithélioma de la plévre, 
dont il a pu recueillir ’observation complete clinique et anatomo- 
pathologique, tire les conclusions suivantes : 

Les tumeurs de la pléevre doivent é¢tre considérées comme des 
épithéliomas, tant au point de vue morphologique qu’organogé- 
nique. Il ne peut s’agir d’endothéliomes, car le tissu de revéte- 
ment pleural est un épithélium qui ne représente que la partie 
antérieure de l’épithélium coelomique. L’épithélioma pleural pa- 
rait étre du plutot a une différenciation pathologique de |’épi- 
thélium par retour a son état embryonnaire, qu’a un reste d’épi- 
thélium primitif, évoluant vers l’épithélioma. Les métastases se 
comportent comme celles des épithéliomas en général. 

Au point de vue clinique la symptomatologie du cancer de la 
plévre se confond avec celle du cancer pulmonaire. Le cancer 
pieural est souvent difficile 4 distinguer de certaines formes de 
tuberculose. L’A. insiste sur le fait qu’il faut avoir recours dans 
les cas difficiles 4 tous les moyens que peut offrir le laboratoire. 


Comme traitement la reentgenthérapie seule permet quelque 
espérance. 


LOUIS BERGER. 


Martzloff (Kar!). — Carcinome of the Cervix uteri. A Pathological and 
Clinical Study with particular reference to the relative malignancy 
of the neoplasic process as indicated by the predominant type of 
cancer (Carcinome du col utérin. Etude clinique et anatomo- 
pathologique surtout au point de vue de la malignité plus ou moins 
grande du néoplasme selon la prédominance de tel ou tel type de 
cellules). Bulletin of John Hopkins Hosp., Baltimore, 1923, T. 34, p. 141 
et 184. 


L’Auteur est parti du point de départ suivant : étant donné 
que dans les épithéliomas de la peau on observe une malignité 
atténuée lorsque les cellules néoplasiques sont du type basal, on 
peut se demander s’il n’en est pas de méme dans les carcinomes 
utérins. 

M. a réuni 387 observations de carcinomes du col étudiés et 
traités 4 ’hdpital ; ses recherches ont porté sur les types cellu- 
laires qui les constituaient, sur la durée de la maladie, l’en- 
vahissement des organes voisins ou éloignés. 

Au point de vue anatomo-pathologique, trois types de cellules 
ont été rencontrés : 

1° Type spino-cellulaire : cellules polyédriques, avec limites 
nettes, noyaux plutot grands, contenant assez fréquemment des 
nucléoles, cytoplasme se colorant faiblement a l’éosine. 

2° Type de transition : cellules ressemblant 4 la couche inter- 
médiaire de cellules que l’on trouve dans l’épithélium cervical 
normal. La membrane cellulaire est trés fine, les noyaux se 
colorent en bleu a ’hématoxyline, le cytoplasme est peu abon- 
dant et se colore fortement a l’éosine. Certains auteurs ont appel¢ 
ces cellules des cellules rondes et les considérent comme une 
variété de cellules basales. 

3° Type des cellules fusiformes : Ces cellules, appelées basales 
par nombre d’auteurs, sont de grandes et larges cellules, en 
forme de fuseau, dont le noyau a une grande affinité pour 
Vhématoxyline, contient parfois' des nucléoles et une faible pro- 
portion de cytoplasme se colorant a l’éosine. 

Ces trois types de cellules s’observent parfois seuls, souvent 
en combinaison les uns avec les autres, mais avec prédominance 
marquée d’un des types. Sur les cas étudiés, il y avait prédomi- 
nance du type spineux dans 15,5 0/0 des cas, du type intermé- 
diaire dans 66,8 0/0 des cas et du dernier type fusiforme, seule- 
ment dans 12 0/0 des eas. 
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L’étude se poursuit trés longue, recherchant la durée de la 
maladie, l’envahissement plus ou moins rapide du col entier 
du corps utérin, du paramétre, les possibilités d’opération, les 
limites de survie dans les différents cas, les manifestations cli- 
niques de la premiére ou de la derniére heure, etc., etc. 

Dans aucun des cas le cancer du col utérin ne s’est montre 
relativement bénin comme dans les épithéliomas de la peau 4 
cellules basales. 

L’étude entreprise sans donner de résultats trés nets, montre 
plutét une moins grande malignité du type a cellules spineuses : 
ensuite viennent par ordre de nocivité croissante le type inter- 
médiaire et enfin le type 4 cellules fusiformes. 


J. LAVEDAN, 


Ladreyt (F.). — Sur un adéno-épithélio-myosarcome de l’utérus. C. Rh. 
de la Soc. de Biol. Paris, 1923. T. LXXXIX, p. 309. 


Cette tumeur, développée chez une femme de 55 ans, pré- 
sentait macroscopiquement 3 régions : zone de tissu mou, lipo- 
matoide, caractérisée par une prolifér tion exubérante de 
l'épithélium vaginal et de culs-de-sac glandulaire, zone de 
tissu dur a facies cancéreux constitué par des tourbillons de 
fibres musculaires lisses, bande tissulaire dont la consistance 
se rapproche 4 la fois de celle des deux régions précédentes. 
Il s’agisait la d’un cancer complexe, d’origine inflammatoire, 
développé aux dépens de plusievrs centres adénomateux (épi- 
thélium utérin) et myomateux (couche conjonctivo-musculai- 
re). Les éléments adénomateux semblent conditionner |’évolu- 
tion maligne des cellules musculaires avec lesquelles elles con- 
vergent vers une région ott leur ensemble forme un épithélio- 
myosarcome. Le comportement des formations conjonctivo-mus- 
culaire est vraisemblablement conditionné par les caractéres 
biologiques de la cellule épithéliale et ne parait pas confir- 
mer le role de défense attribué généralement au stroma dont 
la résistance ou le fléchissement, semblent inversément pro- 
portionnels 4 la malignité de la cellule cancéreuse. 


DUBOIS-ROQUEBERT. 


Spranger (Heinz). — Uber einen besonders bemerkenswerten Fall von 
doppeltem Primarcarcinom. (Sur un cas de carcinome primitif double 
particuliérement remarquable). Zeilschrift f. Krebsforschung. Berlin 
1923. Vol. 20, p. 213. 


Il s’agit d’une apparition simultanée d’un adénocarcinome 
gélatineux du sein gauche, de la grosseur d’une noisette, et d’un 
épithélioma pavimenteux épidermoide a cellules polymorphes 
du fond de l’utérus, chez une femme de 63 ans. 3 ans aprés 
VYablation chirurgicale des deux tumeurs, la malade mourut 
dune récidive des deux tumeurs primitives ayant donné des 
métastases gélatineuses dans les poumons et les ganglions, ainsi 
qu’une tumeur du petit bassin avec infiltration de la paroi sig- 
moide ayant le caractére d’un épithélioma pavimenteux épider- 
moide. 

L’A. affirme qu'il n’existe pas dans la littérature de cas ana- 
logue et que la combinaison carcinome gélatineux du sein et 
épithélioma pavimenteux du fond de lutérus est unique. 


N. SAMSSONOW., 


Roth (M.). — Zur Kasuistik der Carcinoms bei Jugendlichen. (Contri- 
bution a étude du carcinome des jeunes sujets). Zeitschrift fiir Krebs- 
forschung. Berlin 1922, vol. 20, p. 125. 


L’A. cite trois cas de cancer (un cancroide de la lévre infé- 
rieure chez un cultivateur de 18 ans ; un cancroide du bord de 
la langue chez une étudiante de 20 ans et un épithélioma baso- 
cellulaire de la région fessi¢re gauche, chez une jeune fille ché- 
tive; de 11 ans). Il explique leur rareté chez les jeunes sujets par 
une résistance plus prononcée de leur organisme. D’aprés Freund 
et Kaminer, le sérum des personnes saines posséde une faculté 
destructive trés prononcée contre les cellules cancéreuses ; Ka- 
miner a trouvé cette faculté trés développée chez les enfants. 
L’apparition du cancer chez les enfants et les jeunes personnes 
pourrait étre expliquée par la perte de cette faculté destructive 
du sérum due & des causes héréditaires. 


N. SAMSSONOW. 


Adresser loul ce qui concerne la rédaction de la Revue Analytique au 
De Antoine Lacasstgne, Institul du Radium, 26, rue d’'Ulm, Paris- Ve. 
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Physiologie des tissus et de l’organisme cancéreux 


Warburg (Otto) et Minami (Seigo). — Versuche an tiberlebendem Car- 
cinomgewebe. (Expériences avec du tissu cancéreux, ¢tudie in vilro). 
Klinische Wochenschrift, Berlin 1923. Vol. 2, ne 17, p. 776. 


Les A. ont fait leurs expériences avee des carcinomes de 
Flexner du rat, ayant atteint le poids de quelques grammes, 
quwils enlevaient 4 animal, tué par un coup sur la nuque. La 
tumeur était coupée au rasoir en tranches de 0,3 mmm. d’épaisseuc 
et de 50 mm* que l’on plongeait dans 0,5 cm’ de solution de Rin- 
ger (100 em* NaCl + 2 em* KCl + 2 em*® CaCl, + 2 em*® NaHCO,) 
isotonique au sérum du rat. Si la solution de Ringer contenait de 
la glucose en concentration physiologique (2,5 gr. par litre), elle 
devenait acide, aprés un court séjour de Ja tumeur a 38°. Il n’y 
avait aucune production d’acidité en labsence de sucre. Il se 
produisait de l’acide lactique, qu’on pouvait doser par la produc- 
tion d’acide carbonique. Le tissu cancéreux produisait 70 fois 
plus d’acide que le tissu normal du rat. L’action glycolytique 
était inhérente aux parties non nécrosées de la tumeur. 

La glycolyse est sensible aux narcotiques, non sensible A 
Yacide cyanhydrique. La glycolyse se comporte done vis-a-vis 
des narcotiques et de l’acide cyanhydrique comme les réactions 
de dissociation des organismes inférieurs, produisant de la cha- 
leur, comme dans la fermentation alcoolique de la levure. La 
glycolyse serait une source d’énergie pour la cellule cancéreuse, 
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Ligue F.-A.-Amér, 


ce qui peut étre illustré par les chiffres suivants: 1 mg. de 
tumeur produit par heure 0,075 mg. d’acide lactique et deétruit 
(en se basant sur l’équation d’Embden) 0,075 mg. de sucre ; 
c’est-a-dire que la tumeur dissocie, en 13 heures, une quantité 
de sucre égale A son poids sec. Le sucre produit 3.734 cal. par 
gramme ; l’acide lactique (d’aprés Meyerhof) 3.601 cal. La dis- 
sociation d’un gramme de glycose produit done en chiffres ronds 
130 cal. ; 0,075 mg. de sucre, 0,01 cal. Quant a labsorption 
d’oxygéne, 1 mg. de tumeur absorbe par heure a 37°5, 5 cm’ 
d’oxygéne, ce qui fait au point de vue énergétique 0,024 cal. 
L’énergie qui se libére avec la dissociation du sucre est du méme 
ordre de grandeur (42 0/0) que l’énergie libérée dans |’absorption 
doxygeéne. 

Il semble probable qu’une tumeur vit, en majeure partie, aux 
dépens d’un processus de fermentation, ce qui expliquerait la 
facon dont elle se comporte dans |’organisme. 

N. SAMSSONOW, 


Russel (G.). -- The Pentose Metabolism of surviving Mouse Tissus and 
Tumours. (Le métabolisme des pentoses des tumeurs et tissus isolés 


de la souris). Eighth Scientific Report of the Imperial Cancer Research 
Fund. Londres 1923, p. 11. 


Le but de l’auteur a été d’étudier le comportement des tissus 
normaux et cancéreux a |’égard de certains hydrates de car- 
bone. Les expériences au moyen des six sucres_ physiologi- 
ques les plus communs — glucose, levulose, galactose, maltose, 
saccharose et lactose — ont montré une similitude entre les 
tissus normaux et les tissus cancéreux. 

Une série d’expériences précédentes sur le métabolisme des 
hydrates de carbone des tumeurs et tissus isolés de la souris, 
avait montré que les tissus et tumeurs de la souris se compor- 
tent, avec ces sucres communs, d’une maniére trés semblable a 
condition que les sucres soient fournis directement. Les diffé- 
rences de quantités de sucre dans les cellules sont dues aux va- 
riations du métabolisme des hydrates de carbone dans des tu- 
meurs croissant 4 des vitesses différentes. Les tissus carcinoma- 
teux sont incapables de consumer la tri-saccharide raffinose 
et les alcools hexatomiques, mannites, sorbites et dulcites. 

Les pentoses employés dans les expériences de |’auteur 
étaient : l-arabinose et I-xylose et un composé : méthyl-pentose 
rhamnose. La solution était 4 0,2 0/0 dans 0,89 0/0 d’eau. 
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Laddition de ces pentoses aux tissus du rein et de carcinome 
de la souris a montré, pour la premiére fois, des différences 
dans la réaction. Le quotient respiratoire s’est élevé dans le 
eas du tissu carcinomateux mais il est resté le méme pour le 
tissu du rein ; le tissu normal était done incapable d’attaquer 
un composé que le tissu cancéreux attaquait. 

D’aprés ses expériences avec ses différents pentoses, |’auteur 
fait les intéressantes conclusions suivantes : 

1° Les tissus néoplasiques de la souris ont le pouvoir de consu- 
mer un ou plus des trois pentoses (arabinose, xylose, rhamnose). 

2° Les tissus normaux, 4 l’exception du foie qui peut atta- 
quer arabinose, ne peuvent pas consumer ces pentoses. 


BAUM. 


Cramer (W.). — Dietary Deficiencies and the Growth of Cancer. (Les 
déficiences du régime et la croissance du cancer), 8" Scientifical Report 
of the Imperial Cancer Research Fund. Londres 1923, p. 17. 


Dans une série d’expériences, entreprises pour étudier le role 
des vitamines ou « substances croissantes » ou « facteurs de 
croissance » dans le développement du cancer, l’auteur a étudié 
successivement : 

1). La croissance des tumeurs transplantables chez des ani- 
maux privés de vitamines ; 

2). Les effets de linsuffisance de vitamines sur la résistance 
a la greffe. Cette résistance était provoquée par l’exposition aux 
rayons xX ou aux rayons du radium ; 

3). La question de savoir si les cellules cancéreuses ont une 
affinité augmentative, pour les vitamines ou si elles ont le pou- 
voir de synthétiser les vitamines ; 

4). Le mode d’action des vitamines ; 

+). L’effet de linsuffisance d’acides aminés spécifiques sur la 
croissance du cancer ; 

Les conclusions générales de ce travail sont les suivantes : 

A. A propos des relations du régime avec le cancer : la crois- 
sance des cellules cancéreuses ne peut pas étre arrétée par réduc- 
tion des vitamines, quoique ces substances soient essentielles 
pour la croissance de l’organisme. L’explication de ce paradoxe 
est que les vitamines sont nécessaires 4 la vie d’un organisme 
fortement différencié, mais non a la croissance des cellules 
individuelles d’un tel organisme. 
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L’insuffisance de tryptophane produit un retard de croissance 
de l’animal mais non de la croissance de la tumeur. 

B. A propos du mécanisme bio-chimique de la croissance : 
normalement la croissance et l’activité fonctionnelle des cellu- 
les des différents tissus sont régularisées par un mécanisme de 
corrélation entre les différents organes et tissus de |’animal, con- 
trairement a ce qui se passe pour les cellules des tumeurs. Il 
semble que la croissance d’un néoplasme dans son hote est sem- 
blable A celle de ’'embryon dans l’organisme maternel. 

Les observations de culture des tissus in vitro montrent que 
la croissance est une propriété du protoplasme vivant. 

Les cellules embryonnaires et les cellules cancéreuses mon- 
trent une croissance active lorsqu’elles sont placées dans une 
solution saline avec des extraits embryonnaires, qui semblent 
étre nécessaires pour conserver lintégrité du protoplasme vi- 
vant. Les cellules d’un animal jeune sont incapables de cette 
croissance autonome dans les mémes conditions ; elles ont be- 
soin d’un stimulant supplémentaire. Une telle substance stimu- 
lante est formée par des cellules normales lorsqu’elles sont lé- 
sées ; elle est toujours présente dans les cellules cancéreuses. 


BAUM, 


Bium (L.) et Klotz (A.). — Sur la teneur en calcium et magnésium du 
sang des cancéreux. C. R. Soc. de Biologie. Paris 1923, t. 89, p. 1335. 


Le role joué par la minéralisation de l’organisme et principa- 
lement par le magnésium dans la pathogénie du cancer a été 
maintes fois signalé. Les A. se sont demandés si ces faits se tra- 
duisaient par des altérations caractéristiques du taux du calcium 
et du magnésium dans le sang des cancéreux. Ils ont dosé ces 
corps dans du sang recueilli par ponction veineuse et rendu in- 
coagulable par lhirudine. 

Normalement, la teneur du Ca dans le plasma est de 0,093- 
0,099 mgr. p. 100 ; celle du Mg. de 0,023-0,027 mgr. p. 100. 

Chez 8 cancéreux, le taux du Ca fut trouvé normal ; une fois 
il y avait une légére augmentation ; deux fois une diminution. 


Pour le magnésium, dans 7 cas le taux était normal ; une fois 
légérement diminué. 


J, LAVEDAN, 
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Klotz (A.). — La teneur en phosphore du sang des cancéreux peut-elle 
servir au diagnostic du cancer ? C. R. Soc. de Biol. Paris 1923, t. 89, 
p. 1337. 


Récemment Grébly, admettant comme cause prédisposante a 
lévolution du cancer un métabolisme par trop intense des nu- 
cléoprotéides, a trouvé une élévation parfois considérable du 
phosphore sanguin. K. a examiné 6 cas de tumeurs malignes au 
point de vue de la teneur en phosphore du sang total et du 
plasma. Les dosages ont été faits sur du sang hirudiné d’aprés 
la méthode de Lorenz-Pregl. Sur ces 6 cas de tumeurs malignes, 
examinées 4 des phases différentes de leur évolution, la teneur 
du plasma en phosphore se montra toujours normale ; dans le 
sang, une seule fois (néoplasme du rein avee métastases dans le 
médiastin et le corps thyroide) on trouva une augmentation im- 
portante de la quantité de phosphore. 


J. LAVEDAN, 


Sokoloff (Boris). — Le principe d’un sérum anticancéreux. (. lt. Soc. de 
Biologie, Paris 1924, t. 90, p. 48. 


L’A. a inoculé & un premier groupe de lapins du sang d’hom- 
me sain; &un groupe 2 du sang de sujets cancéreux ; a un 
groupe 3 le sue d’un ganglion lymphatique envahi par du tissu 
néoplasique ; & un dernier groupe du sang de malades cancéreux 
préalablement traités par le radium. 

Examinant ensuite, et suivant une méthode personnelle précé- 
demment décrite, la sensibilisatrice du sérum de ces animaux 
au point de vue de ses propriétés cytolytiques par rapport aux 
cellules cancéreuses, il a trouve : 

que les sérums 1 et 2 ne contenaient pas de cytolysines spé- 
ciales ; 

quwavee ceux du groupe 3 les résultats obtenus étaient in- 
constants ; 

tandis que le sérum des animaux du groupe 4 possédait un 
pouvoir cytolytique spécifique trés prononcé a légard des cellu- 
les cancéreuses. 


J. LAVEDAN, 
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Cancers provoqués 


Buschke (A.) et Peiser (Bruno). — Epitheiwucherungen am Vormagen 
der Ratten durch experimentelle Thalliumwirkung. (Excroissances 
épithéliales dans le cardia des rats par l’action expérimentale du 
thallium). Zeilschr. f. Krebsforschung. Berlin, 1923. Vol. 21, p. 11. 


Les A. ont observé, aprés introduction de thallium mélangé 
& la nourriture (la technique n’est pas indiquée), des change- 
ments au niveau du cardia de rats. Sur 100 rats : il n’y avait 
pas de modification chez 19 animaux ; le reste présentait des 
lésions graves dans 38 cas, légéres dans 43 cas. Ces lésions res- 
semblaient beaucoup a celles provoquées par Buschke et Langer 
au moyen du goudron. Les lésions par thallium étaient plus 
étendues et plus massives. Les animaux mouraient probable- 
ment de faim ; tout l’intérieur du cardia était rempli par des 
excroissances. L’cesophage et le pylore étaient intacts. Il s’agis- 
sait dun processus inflammatoire 4 prolifération de la mu- 
queuse du cardia, prenant un aspect de tumeur et ayant une 
ressemblance avec les changements observés par Fibiger chez 
des rats infectés de spiroptéres. Il n’y avait jamais ni croissance 
invasive hétérotope, ni métastase. Les A. expliquent ces lésions 
par Vaction*indirecte du thallium ; il y aurait une lésion du 
systéme endocrine et de l'état d’équilibre du systeme nerveux 
végétatif. 

N. SAMSSONOW. 


Buschke (A.) et Langer (Erich). — Tumorartige Schleimhautveranderun- 
gen im Vormagen der Ratten infolge von Teereinwirkung. (Change- 
ments de la muqueuse rappelant une tumeur dans le cardia des 


rats a la suite de l’action du goudron). Zeilschr. f. Krebsforschung. 
Berlin, 1923. Vol. 21, p. 1. 


Les A. injectaient 1-2 fois par semaine 0,1-0,3 cm*. de goudron 
de houille dans le rectum des rats et provoquaient ainsi une 
cachexie progressive 4 partir du 2° ou 3° mois; les animaux 
succombaient au bout de 5-8 mois. Les expériences furent fai- 
tes sur 66 rats, dont 12 sont encore en observation. Parmi les 
54 animaux examinés, 4 ne présentaient aucun symptome aprés 
4-6 mois. Chez les autres, il n’y avait de changements qu’au 
niveau du cardia, rien a l’cesophage, ni au pylore. Ces change- 
ments consistaient, au premier stade, dans la présence de petits 
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nodules cornés, qui s’ulcéraient (2° stade) et avaient des bords 
épaissis. Dans des états encore plus avancés, tout le cardia était 
recouvert de masses kératinisées, fendues, rappelant un relief 
de montagne. La paroi de lestomac elle-méme était épaissie. 
Enfin, dans 40 0/0 des animaux, les masses cornées étaient trés 
volumineuses et remplissaient tout l’estomac. Il n’y avait pas 
de débris alimentaires dans lestomac des animaux morts et on 
avait impression que ceux-ci avaient péri d’inanition. Ces 
excroissances ne traversaient jamais la paroi stomacale ; les 
ganglions mésentériques étaient parfois augmentés, mais l’exa- 
men microscopique n’a jamais fait découvrir de métastases. 

Tout ce processus serait donc une croissance ¢pithéliale 
inflammatoire, rappelant une tumeur, et qui pourrait ¢tre nom- 
mée « Hyperkératose maligne ». On n’a jamais trouvé dans les 
coupes des nématodes. I] est intéressant de noter que la mu- 
queuse rectale ne montrait pas de changement, méme apres 
une irritation prolongée. L’action sur le cardia serait due au 
goudron résorbé par le rectum. Du goudron, mélangé a la nour- 
riture, était refusé par les animaux. L’effet produit serait di a 
des substances toxiques résorbées, ou a une action indirecte par 
l'intermédiaire du systeme nerveux végétalif des organes abdo- 
minaux, ou a des réactions vasculaires. Il serait aussi possible 
d’admettre qu’il y a une action sur le systeme endocrine qui, a 
son tour, donnerait des changements du cardia. 


N. SAMSSONOW, 


Russel (G.). — Experimental osteo-sarcome of the rat. (Ostéo-sarcome 
expérimental du rat). Eighth Scientific Report of the Imperial Cancer 
Research Fund. Londres 1923, p. 71. 


L’auteur a injecté des rats sous la peau avec du goudron, une 
fois par semaine, pendant douze mois. Sur quarante rats, quatre 
vivaient encore aprés un an de traitement, aprés quoi les injec- 
tions furent arrétées. Aprés six autres mois, un seul rat, une 
vieille femelle, restait vivante. On trouva que ce rat avait un 
nodule dur et sensible, situé sous la peau de l’aine droite, au 
niveau de l’endroit, ott les injections avaient été faites. Ce no- 
dule était presque sphérique et d’un cm. de diamétre. Pendant 
les trois semaines suivantes, la tumeur grossit assez rapidement 
et tripla de volume. L’excision fut pratiquée et une inoculation 
autoplastique faite dans le flane gauche. L’animal mourut de 
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pneumonie ; la greffe était négative. On ne trouva pas de métas- 
tase spontanée. La tumeur présentait & un pole, un certain nom- 
bre de nodules de goudron, enfouis dans le tissu fibreux. Le 
centre de la tumeur avait dégénéré, mais la périphérie présen- 
tait des points durs de nature osseuse. L’apparence générale 
du parenchyme était celle d’un sarcome polymorphe. Les cellu- 
les étaient rondes ou ovales et de dimensions trés variables. 

L’examen microscopique a un faible grossissement montrait 
en certains endroits que le tissu fibreux avait subi une métapla- 
sie osseuse. I] existait des travées osseuses, étalées a travers 
le tissu sarcomateux. La tumeur fut facilement transplantable 
chez des rats normaux, et fut positive dans 60 pour 100 des cas. 
A la seconde génération de la transplantation, la tumeur crut 
rapidement, mais beaucoup diminuérent et disparurent totale- 
ment aprés 3 a 4 semaines. Du tissu osseux fut trouvé dans la 
premiére génération mais pas dans la seconde. 


Ce cas est intéressant a cause du long intervalle —- 5 mois ect 
demi — écoulé entre la cessation des badigeonnages et l’obser- 


vation de Vapparition de la tumeur. C’est un intervalle beau- 
coup plus long que celui habituel dans le cancer expérimental 
de goudron chez la souris. BAUM. 
Hoffmann (Erich), Schreus (H. Th.) et Zurhelle (E.). — Beobachtungen 
zur experimentellen Geschwulsterzeugung durch Teer verschiedener 
Herkunft und Paraffin. (Observations sur la production expérimen- 
tale de tumeurs au moyen du goudron de différentes provenances et 
de la parafline). Deutsche med. Woch. Leipzig 1923. Vol. 49, n° 20, p. 633. 


Les A ont obtenu du cancer sur des souris blanches, aprés 
badigeonnage du dos, de la région cervicale et de la téte, avec 
le goudron de bois (pix liquida). Il se produit, au début, une 
chute des poils, suivie du développement de petits nodules. 
L’apparition du cancer est précédée par une papule sur le som- 
met de laquelle se trouve un petit bourgeon corné ; au-dessous 
de lui sont situées les cellules épineuses contenant des grains 
de kératohyaline irréguliérement distribués. Les couches plus 
profondes se trouvent en état de prolifération avee formation 
de cordons épithéliaux. Des amas de cellules irréguliéres peu- 
vent atteindre le derme, infiltré de nombreux mastocytes. 
La papule ne croit d’abord que trés lentement, puis brusque- 
ment s’infiltre en profondeur. 

Le badigeonnage avec le goudron de houille provoque, au 
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contraire, des hyperkératoses, suivies de cornes culanées et de 
tumeurs ulcérées. Les cancers développés sur la peau du crane 
peuvent entrainer la mort par perforation de la boite cranienne. 
Les métastases dans les poumons sont fréquentes. 

Les A. ont également essayé l’application de produits de la 
distillation fractionnée du goudron, dissouts dans le benzol ou 
le chloroforme. Avec le produit de distillation neutre a 200-380° 
(neutrales Teer6l) ils ont obtenu la production de cancers. 

Le produit de distillation des feuilles de tabac, contenant la 
nicotine est tiés toxique et provoque la mort des animaux immé- 
diatement aprés le badigeonnage. Le badigeonnage au moyen 
de la préparation débarrassée de la nicotine détermine la chute 
des poils et un état pré-cancéreux (les recherches ne sont pas 
encore terminées). 

Aprés badigeonnage avee Thuile paraffine 2 fois par 
semaine, on voit se produire au bout de 4 semaines des ¢éro- 
sions de la grosseur dune téte d’épingle, parfois aussi un 
eczéma. Les é¢rosions guérissent rapidement, mais aprés 6 mois 
et 10 jours une souris présenta une tumeur papillomateuse 
pédiculée de 3 mm. de diamétre ; une autre, une tumeur allon- 
gée du méme aspect. Il serait done possible de produire le can- 
cer apres badigeonnages 4 Vhuile de paraffine dans un délai de 
6 mois. Au point de vue histologique, il s’agissait dun adénome 
des glandes sébacées avee une structure partiellement papillo- 
mateuse et des formations kystiques, sanguines. Une partie de 
Vadénome présentait un début de dégénérescence maligne. 

Les excroissances provoquées sont donc différentes suivant le 
produit employé. Aprés badigeonnage a la paraffine, il se déve- 
loppe des adénomes pédiculés des glandes sébacées de structure 
papillomateuse ; avee le goudron de houille, des cornes cutanées 
ulcérées, puis de vrais cancers cornés ; avec le produit de dis- 
lillation neutre « Neutralél » des nodules hémisphériques a 


structure carcinomateuse. N. SAMSSONOW, 


Lipschiitz (B.). — Untersuchungen iiber die Entstehung des experimen- 
tellen Teercarcinoms der Maus. (Recherches sur la génése du carci- 


nome expérimental par goudron chez la souris). Zeilschr. f. Arebsforsch. 
Berlin, 1923. Vol. 21, p. 50. 


Le badigeonnage se faisait pendant 4-5 mois, deux fois par 
semaine, avee oleum lithanthracis sur la peau du dos épilée. Ce 
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badigeonnage produisait un processus pathologique général, a 
la suite de l’intoxication des souris. Les changements patholo- 
giques se manifestaient non seulement du coté de la peau, mais 
aussi dans les organes internes. Le premier symptome apparu 
fut la pachydermite, 8-10 semaines aprés le badigeonnage, suivi 
@alopécie. Vinrent ensuite des verrues « précancéreuses », au 
bout de 4 mois. Ces verrues produisaient dans la plupart des cas 
une croissance infiltrante et la formation de métastases. Il 
s’agissait dans tous les cas de cancer épidermoide, deux cas 
seulement avaient présenté un sarcome fusocellulaire. En outre 
de ces faits, déja observés par d’autres auteurs, lA. attire 
lattention sur deux points nouveaux : les modifications pigmen- 
taires et des glandes sébacées. Les souris grises et noires pré- 
sentaient réguliérement, plusieurs semaines aprés le début du 
badigeonnage, une coloration noiratre de la peau badigeonnée, 
consécutive & une accumulation de pigment mélanique. La pig- 
mentation se présentait soit sous forme de pachydermite pig- 
mentée, soit par petits points, par nodules. Ces mélanomes pou- 
vaient apparaitre 9 semaines aprés le badigeonnage ; on ne _ les 
observait jamais chez les souris blanches. 

Il est possible, en transplantant ces verrues  précancéreuses, 
provenant de souris badigeonnées, de faire évoluer tout le cycle 
du développement blastomatique, allant de la verrue au cancer 
et au mélanome. Il n’y a done pas de relation causale directe 
entre le goudron de houille et le processus blastomateux. 

Dans 10 0/0 des animaux badigeonnés, il y avait aprés 6-7 
mois, des changements du coté des glandes sébacées, se présen- 
tant sous forme de nodules blanchatres de la grosseur d’une 
téte d’épingle environ, disséminés dans différentes parties du 
corps. Il n’y avait rien sur la peau badigeonnée. Il n’y a done 
pas de relation directe entre ces changements et le badigeon- 
nage. Ce serait probablement une réaction tissulaire consécu- 
tive a une irritation provenant de certaines substances (blas- 
tines), développées dans lorganisme. Si cette supposition était 
confirmée, le tissu. produisant le pigment dans le chorion ct 
Yappareil sébacé de la peau serait dominé par l’agent toxique, 
apparaissant dans l’organisme aprés le badigeonnage. 

Les changements du tissu adipeux consistaient en : une dila- 
tation des capillaires, une prolifération des fibroblastes qui 
remplacent partiellement le tissu adipeux, une apparition de 
mastzellen correspondant & une augmentation de ces cellules 
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dans le chorion. Chez des souris grises, on trouve encore des 
cellules contenant du pigment parmi les cellules adipeuses. 

L’A. observait une métaplasie myéloide de la rate et des 
ganglions, avee des dépots de pigment sanguin dans les tissus 
(analogues aux changements aprés les intoxications par le 
pyrogallol), une dégénérescence légére des reins et des change- 
ments du foie se manifestant par la présence de traces de 
pigments biliaires dans Purine et par une réaction urobilino- 
gene positive. Cela prouve qu’il y a un état morbide général da 
4 une intoxication chronique par le goudron. 

Il y aurait done des lésions locales, suivies de lésions géné- 
rales de Vorganisme. Le cancer lui-méme serait, d’aprés les 
conclusions de l’A., une expression tissulaire désordre 
dans le métabolisme, dont le « signal bio-cytologique » serait 
la prolifération cellulaire. 


N. SAMSSONOW, 


Pathologie générale du cancer 


Roussy (G.). — L’état actuel du probleme du cancer. Collection « Science 
et civilisation ». Gauthier-Villars et Cie, éditeurs. Paris 1924. 


Ce nouveau petit livre de vulgarisation arrive 4 son heure, a 
notre époque de développement de ce qu’il est convenu d’appeler 
« la lutte anticancéreuse ». 

Apres un chapitre historique ot il passe en revue |’évolution 
des idées sur le probleme du cancer dans histoire de la méde- 
cine, auteur expose les principales hypothéses pathogéniques 
qui « n’ont abouti jusqu’ici qu’a ramener le probleme du cancer 
aun probléme cellulaire ». Les causes prédisposantes et la con- 
naissance de plus en plus précise des états précancéreux ne reé- 
solvent pas cependant le probléme et laissent encore inconnu le 
déterminisme du passage de certaines cellules de l’état normal a 
cancéreux. 

Aprés avoir résumé les principaux aspects cliniques et anato- 
miques des cancers, les éléments de leur diagnostic, l’auteur, 
dans un chapitre intitulé « Le probléme expérimental du can- 
cer » expose successivement : la question du cancer spontané 
des animaux, |’évolution de nos connaissances sur les greffes 
cancéreuses, sur les cancers provoqués, la question des tumeurs 
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spontanées décrites sous le nom de cancer végétal et enfin la 
culture des tissus cancéreux. 

Le chapitre du probléme biologique du cancer comprend 
Pétude : 1) de la cellule cancéreuse, aboutissant a la conclusion 
que « le phénoméne du cancer lui-méme se raménerait a un 
phénoméne physico-chimique » comme tous les phénoménes 
biologiques d’ailleurs ; 2) du tissu cancéreux (résumé de l’évo- 
lution anatomo-clinique du cancer) ; 3) de l’organisme cancé- 
reux (discussion des réactions défensives générales et locales de 
lorganisme contre le cancer). 

Aprés le chapitre thérapeutique, vient celui du « probléme 
social du cancer » dans lequel l’auteur passe en revue les prin- 
cipales organisations anti-cancéreuses modernes et termine par 
l’exposé des buts de la lutte contre le cancer. 


ANTOINE LACASSAGNE, 


Bazin (R.). — Sur certaines coincidences de néoplasmes malins et sur 
les délais de leur apparition. C. R. Ac. des Sciences. Paris, 1923. 'T. 177, 
p. 1.158. 


L’auteur communique plusieurs observations de maisons a 
cancer. Tout en faisant des réserves sur l’hypothése de la con- 
tagion, il fait remarquer que si l’on admet celle-ci, la durée de 
Yincubation doit étre trés longue, variant entre 2 et 12 ans. La 
tumeur serait donc, peut-étre, la manifestation ultime d’une 
infection silencieuse, comme les gommes d’une syphilis dont 
les accidents primaire et secondaire, auraient passé inapercus. 


DUBOIS-ROQUEBERT. 


Peller (Sigismund). — Carclnoma mamme und generatine Tatigkeit. 
(Cancer du sein et grossesse). Zeilschr. {. Krebsforsch. Berlin, 1923. 
Vol. 21, p. 100. 


A la suite de Vobservation de 837 cas de cancers du_ sein, 
PA. conclut que l’allaitement et la mastite ne peuvent étre con- 
sidérés comme excitant la production du cancer. La grossesse 
aurait un role préservatif dans le cancer du sein. Si l’on con- 
sidére le cancer génital et le cancer du sein par rapport a la 
grossesse, alors l’action préservatrice de cette derniére est 
beaucoup plus prononcée que son action excitatrice, qui trouve 
encore dans la littérature et dans limagination des auteurs 
(comme théorie traumatique) un role trop prépondérant. 

N. SAMSSONOW. 
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Simons (Albert) et Jaller (Cecilie). — Ueber « Krebshaare ». (Les cheveux 
des cancéreux). Zeitschr. f. Krebsforsch. Berlin, 1923. Vol. 21, p. 98. 


Schridde, en 1922, avait décrit des anomalies du pigment ca- 
pillaire chez des carcinomateux, consistant en une pigmenta- 
tion noire, mate, des cheveux de la téte et de la face. Les sar- 
comateux, ainsi que des personnes ayant des cheveux roux ne 
présenteraient pas ces changements. 

D’aprés les recherches des A., les constatations de Schridde 
pourraient étre confirmées, en général, chez les individus a 
cheveux complétement gris, quoique dans quelques cas de car- 
cinome il n’y ait aucune modification du pigment des cheveux. 
Des changements se trouvent aussi chez des personnes a 
cheveux roux. Chez des canecéreux 4 cheveux partiellement gris, 
les changement ne s’observent que rarement; rien chez les 
malades jeunes. De méme, on ne trouve rien chez les jeunes 
sarcomateux, tandis que ces modifications caractéristiques se 
rencontraient dans un cas de myxosarcome, de lymphosarcome et 
de lymphogranulomatose. Ces mémes changements s’observent 
aussi chez des personnes cliniquement saines. 


N. SAMSSONOW., 


Spencer (W.-G.). — Melanosis. (Melanin: melanoma: melanolic cancer). 
The Brilish medical Journal, Londres, novembre 1923. 


En rapportant quelques recherches qui ont augmenté les 
connaissances sur la mélanine, l’auteur essaie de prouver |’ori- 
gine épidermique des granules pigmentés et d’expliquer la gené- 
se des mélanomes. I] applique ensuite & ces données quelques 
observations cliniques de formation pathologique du pigment : 
en particulier dans le cancer mélanique. 

Dans la premiére partie du travail, l’auteur se base sur deux 
points principaux : d’abord sur l’embryologie, développement 
de la seiche, de l’oeil du fectus humain, de l’eeuf de la grenouille, 
de ’embryon d’anguille, des poissons osseux et d’animaux su- 
périeurs ; ensuite sur des expériences d’histo-chimie et de colo- 
ration des tissus. Chez la seiche, les grains de mélanine appa- 
raissent dans l’épithélium qui borde les diverticules de la poche 
i noir. Les cellules dermiques ne prennent aucune part aA la 
formation du pigment qui vient s’étaler A la surface de la mu- 
queuse, sur laquelle il forme une nappe continue. 
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Pour expliquer les cellules conjonctives meélano-pigmenteées, 
lauteur suit expérimentalement chez de grenouille le 
développement des cellules épidermiques pigmentées, s’enfon- 
cant.peu a peu dans la couche de Malpighi, formant un pont 
sur la ligne dermo-épidermique et s’étalant finalement dans le 
derme. Les cellules conjonctives englobent ensuite le pigment, 
en agissant comme des phagocytes. 

Les mélanomes superficiels ou profonds sont pour l’auteur 
des foyers de cellules pigmentées, formées primitivement autour 
du tube neural, qui ont suivi les divisions métamériques ou 
vertébrales, selon les animaux, et ont persisté dans la peau ou 
les organes, en conservant leurs caractéres embryonnaires. 

D’aprés cette conception, l’auteur envisage la mélanogénése 
et le role de la fonction pigmentaire dans les différents tissus : 
peau, épiderme et derme, ceil, systeme nerveux central, nerfs, 
vaisseaux et cavités calomiques. 

Spencer résume ensuite quelques expériences sur la compo- 
sition et analyse de la mélanine. Ce pigment tire son origine 
de la susbtance mélanogéne, semblable par ses propriétés a 
Vadrénaline et a d’autres dérivés protéiques. Ces produits peu- 
vent se colorer sous l’influence de loxydation et, mélangés au 
goudron, donnent expérimentalement naissance au cancer. La 
réaction de la dopa de Bruno Bloch, de Zurich, les travaux de 
Quattini et d’Agata sur le skatol et le pyrrol confirment les 
idées de Vauteur sur l’origine épidermique de la mélanine. 

La deuxiéme partie du travail expose différentes observations 
cliniques de la formation pathologique de la mélanine et la 
transformation des mélanomes en cancer; perte du_ pigment 
dans les cheveux, mélanose et cancer mélanique chez le cheval 
gris, mélanomes congénitaux transformés en cancer, cancer des 
diverses régions du corps. 

L.-€, SIMARD. 


Scott (A.). — The occupation dermatoses of the paraffin workers of the 
scottish shale oil industry. (Les dermatoses professionnelles chez les 
travailleurs dela parafline dans l'industrie de ’huile d’écaille écossaise’. 
Eight Scientific Report of the Imperial Cancer Research Fund, Londres 
1923, p. 85. 


L’huile d’écaille (shale oil) existe en quantités illimitées, sous 
forme solide, dans la couche de charbon la plus inférieure de la 
contrée du Lothian Ouest et Moyen, On Il’extrait de la méme 
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fagon que le charbon. Concassée en pelils morceaux par de puis- 
santes machines, elle est placée dans de grandes cornues verti- 
cales qui sont chauffées & 480-880 degrés centigrades. C’est par 
ce procédé qu’on obtient l’huile et la paraffine. 

L’auteur est médecin depuis 24 ans du Centre industriel de 
Phuile d’écaille écossaise, et a observé attentivement pendant 
les quatre derniéres années les ouvriers des Usines ott la paraf- 
fine est raffinée. 

Différentes dermatoses se produisent, spécialement chez les 
ouvriers qui travaillent avec la paraffine huileuse au cours des 
procédés de 1affinement ; elles se produisent chez 50 0/0 de ces 
ouvriers. Les lésions apparaissent quelques semaines ou quel- 
ques mois aprés le début du travail, sur les parties du corps 
exposées a la paraffine et persistent tant qu’ils restent dans cet 
emploi. Les lésions les moins chroniques disparaissent peu de 
temps aprés la cessation du travail de la paraffine. 

L’auteur divise les dermatoses professionnelles comme suit : 

1. Comedons professionnels ; 2. Folliculites et dermites folli- 
culaires ; 3. Dermites suppurées ; 4. Dermites papillaires (Ery- 
théme papillaire) ; 5. Erythéme simple ; 6. Dermites érythéma- 
teuses ; 7. Epithéliomes (cancers des paraffineurs). 

Epithéliomes. — Ce sont des tumeurs épithéliales, qui com- 
mencent par des verrues et sont suivies d’ulcération et de né- 
crose des tissus. Elles se présentent chez les ouvriers d’age 
moyen qui ont travaillé la paraffine pendant un grand nombre 
d’années, c’est-a-dire 20 ans ou plus. Les épithéliomes prennent 
généralement naissance sur des verrues, dues 4 des dermites 
chroniques, ou des papules indurées. Ces verrues ou papules 
persistent pendant longtemps avec une forme bépigne, puis le 
revétement ¢pithélial commence a proliférer plus rapidement 
jusqu’’ ce que le caractére malin se développe. 

Lorsque la tumeur siége sur le scrotum, elle se présente 
généralement comme une excroissance de tissu  épithélial, en 
chou-fleur. Elle est vasculaire et saigne abondamment. 
Eventuellement, les ganglions lymphatiques sont intéressés, si 
bien que dans les derniers stades, toute la région inguinale est 
envahie par une volumineuse masse ulcérée, en chou-fleur. 

Dans les cas fatals, la mort est généralement due A l’ulcéra- 
tion étendue avee épuisement, plutot qu’aux métastases. 

Les tumeurs sont situées le plus souvent sur la face posté- 
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rieure des mains, le tiers inférieur des avant-bras, et sur le scro- 
tum ; moins fréquemment aux angles externes et internes des 
paupiéres ot elles prennent le caractére d’« Uleus Rodens ». 

Les Usines de la Société des Huiles écossaises emploient 
approximativement 5.000 hommes ; au total, 65 cas de cancer 
de paraffine se sont produits pendant les deux derniéres années, 
Il est done évident que la proportion de cancer n’est pas élevée, 
étant approximativement 1 1/2 pour 100 en 22 ans, soit 0,1 0/0 
par an. | 

L’age des malades varie de 37 4 79 ans, dans les proportions 
suivantes : 40 ans = 3 cas ; 41.450 ans = 13 cas ; 51 a 60 ans = 
26 cas ; 61 4 70 ans = 16 cas ; 71 a 79 ans = 10 eas. 

Le siége du cancer était : Srotum 31 cas (47,7 pour 100) ; Bras, 
avant-bras et mains, 21 cas (32,3 pour 100) ; Face, 4 cas (6 0/0) ; 
Oreilles, 3 cas (4,6 0/0) ; Nez, 2 cas (3 0/0) ; Région inguinale, 
1 cas (1,6 0/0) ; Lévres, 1 cas (1,6 0/0) ; Anus, 1 cas (1,6 0/0) ; 
Jambes, 1 cas (1,6 0/0). 

Sur 19 cas qui se sont développés chez des travailleurs de la 
paraffine, les lésions étaient plus marquées sur les bras, avant- 
bras et mains : Bras, avant-bras et mains, 12 cas (68 0/0) ; Face, 
cou, oreilles, 3 cas (16 0/0) ; Scrotum, 3 cas (16 0/0) ; Région 
inguinale, 1 cas (5 0/0). 

Ces chiffres confirment que chez les travailleurs de l’huile et 
des cornues, il y a une tendance a ce que la lésion primaire appa- 
raisse sur le scrotum ou elle est maligne dés le premier stade ; 
tandis que chez les travailleurs de la paraffine les lésions appa- 
raissent aprés un stade de dégénérescence d’une verrue ou pa- 
pule située le plus souvent sur l’avant-bras. 

Ces localisations du cancer s’expliquent par : a) la disposition 
anatomique de la peau du scrotum qui facilite le dépét de saletés 
et de produits délétéres entre les plis ; b) l’exposition et la pré- 
disposition aux verrues des bras et des avant-bras. 


BAUM. 


Adresser lout ce qui concerne la rédaction de la Revue Analylique au 
De Antoine Lacassagne, Institut du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris-Ve. 
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Physiologie de lorganisme cancéreux 


Della Rosa (C.). — L’hyperaibuminose du sérum sanguin chez les 
malades atteints de tumeurs malignes ou bénignes. Archiv. di 
Patologia e clinica medica, Bologne 1923, t. 2, p. 340. 


Loeper, Forestier et Tonnet ont signalé la présence dans le 
sérum de certains cancéreux d’une hyperalbuminose paradoxale, 
liée au passage dans le sang d’albumines venues de la tumeur 
elle-eméme. Ils ont, en outre, noté sa disparition aprés interven- 
tion chirurgicale, au moins dans les cas ou celle-ci avait été assez 
large pour enlever la totalité du néoplasme. D. R. a dosé systé- 
matiquement les albumines du sérum chez 49 malades : 7 por- 
teurs de tumeurs bénignes, 42 atteints de cancers histologique- 
ment contrdlés. L’hyperalbuminose n’a été trouvée que chez 
8 cancéreux. Proportionnellement elle était aussi fréquente dans 
les cas de tumeurs bénignes. L’A. pense que l’abaissement de la 
teneur du sang en albumine, observée aprés certaines interven- 
tions étendues, reléve bien plutot de l’acte opératoire lui-méme 
que de la disparition du néoplasme. 

J. LAVEDAN, 


Robin (Albert). — L’alcalinité du sang des cancéreux. Les Néoplasmes, 
Paris, 1923, t. 2, p. 241. 


En dressant le tableau d’un grand nombre d’analyses, on 
peut conclure avec la majorité des auteurs qu’il existe chez les 
cancéreux une diminution de l’hémo-alcalinité, proportionnelle 
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au degré de la cachexie mais nullement spéciale 4 la maladie, 
Les causes en sont obscures : 

pour les uns elle serait en rapport avec la diminution de 
l’acide carbonique du sang, pour les autres avec |’abaissement 
du nombre des hématies. La plupart cependant pensent que la 
diminution de l’hémo-alcalinité est due 4 la formation intra- 
organique d’acides neutralisant une partie de l’alcalinité san- 
guine. Ceux-ci empécheraient le sang de fixer autant d’acide 
carbonique l’état normal. L’A. se rallie 4 cette pathogénie 
et pense qu’il faut incriminer la présence d’acide lactique dont 
Fulci a montré l’augmentation dans le tissu cancéreux et dont 
R. a lui-méme constaté l’existence dans les urines des malades 


rteurs d meurs malignes. 
portent 8 J. LAVEDAN, 


Sestini (Corrado). — La cholestérine et les acides gras du sérum 


sanguin chez les sujets porteurs de tumeurs malignes. Les Néoplas- 
mes, Paris, 1923, t. 2, p. 254. 


L’A. a pratiqué systématiquement le dosage de la cholestérine 
et des acides gras du sérum sanguin chez une série de malades 
porteurs de tumeurs malignes. Pour la plupart, les examens 
furent multiples, |’état général du sujet, le siége, la nature et le 
stade d’évolution du néoplasme étant toujours soigneusement 
notés. Dans ses recherches, S. a utilisé la méthode de Kuma- 
gawa et Suto avec quelques modifications personnelles dont il 
donne le détail. Cette technique lui a tout d’abord permis d’éta- 
blir que la quantité de cholestérine contenue normalement dans 
le sérum sanguin oscillait entre 1,324 et 1,982 p. 100; celle des 
acides gras entre 1,961 et 2,375 p. 100. Chez les cancéreux, tantot 
ces corps se trouvaient en quantité normale, tantét au contraire 
il existait des différences considérables en plus ou en moins. Ces 
discordances sont plus apparentes que réelles. Elles s’atténuent 
si pour chaque cas on rapproche la date, oi la recherche a été 
pratiquée, du stade d’évolution et du siége de la tumeur, de |’état 
général de nutrition et d’hématose du malade. 

De ses observations, S. croit pouvoir conclure que le siége et 
la nature sont sans influence marquée sur le taux sanguin de la 
cholestérine et des acides gras ; que dans les stades initiaux du 
processus néoplasique ceux-ci existent en quantité normale dans 
le sérum, que les modifications apparaissent et s’accentuent pa- 
rallélement 4 l’évolution de la tumeur et au degré de cachexie 


du malade. 
J. LAVEDAN. 
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Zerner (H.). — Ueber den relativen Phosphorgehalt des Blutes bei 
Krebskranken. (Sur la teneur relative en phosphore du sang des can- 
céreux). Zeitschrift f. Krebsforschung. Berlin, 1924, Vol. 21, p. 157. 


La détermination de P.O, a été faite d’aprés la méthode de 
Neumann : 10 cm* de sang défibriné sont mélangés 4 20 cm® de 
HNO, + H.SO, concentrés ; le mélange est chauffé lentement 
jusqu’&é Poxydation compléte du phosphore. On précipite la solu- 
tion par du molybdate d’ammoniaque en présence du_ nitrate 
d’ammoniaque ; le précipité lavé est dissout dans un excés de 
solution 1/2 n de soude caustique. Aprés l’évaporation de l’am- 
moniaque et refroidissement, on titre avec une solution 1/2 n de 
H.SO, en se servant de la phénol-phtaléine comme indicateur. 
Le nombre de centimétres cubes employés est soustrait du 
nombre de la solution de soude et le chiffre obtenu est multiplié 
par 1,268. On obtient ainsi le nombre de milligrammes de P.O; 
dans 10 em* de sang, qu’on divise par le nombre de globules rou- 
ges ; on obtient ainsi le quotient normal 2,5-2,9 ; ce chiffre est 
plus élevé dans le cas de tumeurs malignes. . 

L’A. a examiné 27 cas, dont 23 ayant eu incontestablement un 
cancer, les 4 autres (tuberculose, ulecére de l’estomac, anémie, 
artério-sclérose) n’ont pas présenté de changement par rapport 
aux chiffres normaux. La teneur du sang en phosphore chez les 
cancéreux est paralléle au nombre des globules rouges ; quand la 
teneur en P.O, est abaissée, il y a aussi diminution du nombre 
des globules rouges. Cette augmentation du quotient démontre 
par conséquent dans les cas douteux la présence d’un cancer. 


N. SAMSSONOW. 
Cancers greffés 


Caspari (W.). — Studien zur Geschwulstimmunitat. II Mitteilung. Kann 
man mit abgeschwachtem Tumormaterial gegen Nachimpfung immu- 
nisieren ? (Etudes sur l’immunité contre les tumeurs. 2e Communica- 
tion — Peut-on immuniser contre des greffes ultérieures avec du 
matériel tumoral rendu moins virulent) ? Zeitschrift f. Krebsforschung. 
Berlin, 1924, Vol. 21, p. 131. 


L’A. se demande s’il serait possible d’influencer le matériel a 
greffer, de telle fagon que la virulence soit diminuée, sans 
détruire en méme temps les propriétés de donner l’immunisa- 
tion. 

Il arrive aux conclusions suivantes : La propriété d’une greffe 
négative de donner |’immunisation est d’autant plus prononcée 
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que la virulence de la tumeur greffée est plus grande. La destruc- 
tion des cellules de la tumeur dans l’organisme crée des condi- 
tions provoquant l’immunité aux greffes ultérieures, mieux 
qu’aucun autre moyen d’immunisation. L’immunité ne peut étre 
obtenue que contre le carcinome ou le sarcome, mais il n’y a pas 
d’immunité contre le chondrome, aprés greffes négatives préa- 
lables du carcinome ou du sarcome. 

L’immunisation, avec du matériel traité & l’étuve pendant 
22 heures par une solution faible d’iode et d’iodure de potassium, 
n’est pas obtenue ; de méme avec du matériel conservé a la gla- 
ciére ou A l’étuve pendant plusieurs jours dans une solution 
d’eau oxygénée a 3 0/0. Au sujet de cette solution d’eau oxygé- 
née, A. recommande d’y plonger les tumeurs avant la greffe 
pendant 1 heure ; toute infection possible serait ainsi évitée ; la 
période latente aprés la greffe serait un peu plus longue, mais le 
développement de la tumeur se ferait d’une facon irréprochable. 
La conservation 4 l’étuve pendant plusieurs jours dans une 
solution de Ringer n’a pas non plus donné d’immunité, 

L’immunisation serait d’autant meilleure que le pouvoir de 
prolifération des cellules tumorales serait mieux conservé. En 
essayant de rendre le matériel moins virulent, on ne fait qu’aug- 
menter sa toxicité en diminuant en méme temps ses propriétés 
immunisantes. N. SAMSSONOW. 


Nather (Karl). — Versuche zur Krebstransplantation. (Essais de trans- 
plantation du cancer). Klinische Wochenschrift. Berlin 1923. Vol. 2, 
n° 32, p. 2499. 

Les essais de transplantation de tumeur 4 un animal d’espéce 
différente (par exemple le cancer de la souris au rat) échouent 
par manque de substances de nutrition spécifiques pour la cel- 
lule transplantée, d’aprés la théorie de lVimmunité atreptique 
d’Ehrilich. 

L’A., s’étant proposé d’obtenir un sérum immunisant de lapin 
par des injections répétées, dans le péritoine, d’une émulsion de 
cancer de souris, remarqua au bout de 4 mois une tumeur dans 
l'abdomen de cet animal de la grosseur d’un poing d’enfant. Le 
lapin ayant été opéré, il trouva une tumeur n’infiltrant pas la 
paroi intestinale, et de méme structure que celle de la souris. Les 
greffes & des souris furent positives dans une proportion de 
50 0/0 (au lieu de 100 0/0 dans les greffes de souris 4 souris). Le 
passage par le lapin avait done diminué la virulence. 


u 

a 

d 

fe 

Ss 

iT 

le 


Un deuxiéme lapin, traité de la méme maniére, présenta aussi 
une tumeur. La capsule conjonctive seule prendrait son origine 
aux dépens de l’hote, les éléments cancéreux se développant aux 
dépens du matériel injecté. Il n’existe aucune preuve de la trans- 
formation des cellules du lapin en cellules épithéliales tumo- 
rales. 

L’A. cherche A expliquer les résultats obtenus de la maniére 
suivante : On sait que par vaccination avec des bacilles a viru- 
lence diminuée, il se produit une diminution d’opsonine dans 
les premiers jours aprés linjection, puis augmentation progres- 
sive au delA du taux normal. Cette diminution d’opsonine le 
3-4° jour aprés l’injection est désignée par Wright comme phase 
négative. En faisant une deuxiéme injection pendant la phase 
négative, la teneur opsonique diminue encore plus, sans ¢tre sui- 
vie d’un relévement (on n’obtient les substances de défense qu’en 
répétant les injections pendant la phase positive). Les injections 
pendant la phase négative, qui diminue de plus en plus la teneur 
en opsonine, entrainent le contraire d’une immunisation, c’est-a- 
dire une diminution de la résistance et une plus grande sensi- 
bilité 4 VPinfection. On pourrait done supposer que la loi de 
Wright pour la vaccination bactérienne pourrait s’appliquer a la 
vaccination cellulaire. L’A. ayant fait ses trois premieres injec- 
tions a des intervalles de 4-5 jours, c’est-a-dire pendant la phase 
négative de Wright, aurait provoqué une diminution permanente 
@opsonine dans le sérum du lapin. Si cette supposition était 
juste, de nouvelles possibilités seraient ouvertes 4 la transplan- 
tation des tumeurs et des tissus sains. 

N. SAMSSONOW. 


Ascoli (M.). — Studien zur Geschwulstimmunitat. II] Mitteilung — Ueber 
die Wirkung der Vorbehandlung von Tumorbrei mit einem Komplexen 
Metallsalz auf Virulenz und Immunisierungsvermégen. (Etudes sur 
Yimmunité contre les tumeurs. 3¢ Communication. Sur l’action du 
traitement préalable par un sel métallique complexe de la substance 
tumorale réduite en pate, au point de vue virulence et propriété 
immunisante). Zeilschrift f. Krebsforschung. Berlin, 1924, Vol. 21, 
p. 160. 


En essayant de diminuer la virulence de la tumeur, on dimi- 
nue en méme temps sa propriété immunisante, qui est maxima 
dans le cas de_ destruction de cellules tumorales saines dans 
Yorganisme. L’A. a essayé, sur des tumeurs de souris, de dimi- 
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nuer leur virulence sans endommager les propriétés immunisan- 
tes. Il traitait les tumeurs, enlevées aseptiquement et réduites en 
pate, aprés enlévement préalable des parties nécrosées, avee des 
solutions de « chloropentaminkobaltichlorid » |CO(NH;);€1] Cl, 
de différentes concentrations (1/250 — 1/5000). Le mélange 
conservé de 1 & 4 jours dens la glace servait 4 des greffes sous- 
cutanées. 

La propriété immunisante du matériel avait déja diminué aprés 
24 heures de conservation a la glace. Il s’ensuit done que toute 
intervention qui diminue la vitalité des cellules et empéche le 
développement d’une tumeur abaisse en méme temps la pro- 
priété immunisante. 

La réaction de la décoloration du bleu de méthyléne, caracté- 
ristique pour les cellules vivantes, ne s’obtient pas avec le maté- 
riel traité au cobalt, ce qui signifie que les cellules (pas toutes 
cependant) sont tuées. Il reste des cellules vivantes et méme des 
cellules capables de proliférer, aprés traitement par une solution 
de cobalt au 1/500. 

Les changements microscopiques observés sont un gonflement 
et une vacuolisation des cellules. Les noyaux gouflés se colorent 
mal a l’hématoxyline. On rencontre aussi des débris de noyaux 
et des noyaux pycnotiques ; quelques cellules contiennent des 
dépéts métalliques. Tous ces changements sont plus prononcés 
dans le sarcome que dans |’épithélioma, ot on trouve parfois des 


cellules d’aspect normal. N. SAMSSONOW. 


Tadenuma (K.) et Okonogi (S.). — Experimentelle Untersuchungen iiber 
Metastasen bei Mausecarcinom. (Recherches expérimentales sur les 
métastases du carcinome de la souris). Zeitschrift f. Krebsforschung. 
Berlin, 1924, Vol. 21, p. 168. 


Tadenuma ayant obtenu le premier des métastases dans le 
sarcome de la poule par des saignées répétées, cette méme 
méthode a été expérimentée sur des souris par les A. Ils se ser- 
vaient pour leurs expériences du carcinome de Tsutsui et du 
carcinome n° 63, M. de la Royal Cancer Research Society de 
Londres. Ils injectaient l’émulsion de la tumeur sous la peau du 
dos des souris (Nankin-Mause). Aprés 2-3 semaines, une petite 
tuméfaction se produisait chez quelques-unes ; on incisait alors 
légéerement une veine de la nuque pour obtenir 4-5 gouttes de 
sang ; cette saignée était renouvelée une fois par semaine pen- 
dant 3 semaines. 
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Le carcinome de Tsutsui donnant habituellement 40 0/0 de 
métastases, les A. ont obtenu 53 0/0 dans leurs expériences. 
Quant aux organes atteints, on trouvait 64 0/0 de meétastases 
dans le foie ; 19 0/0 dans le rein et le poumon ; 5,8 0/0 dans la 
rate et les ganglions ; 4 0/0 dans l’estomac et 2 0/0 dans le tissu 
sous-cutané, 

Le carcinome anglais avait donné chez les animaux de contréle 
9 0/0 de métastases et 52,9 0/0 chez les animaux d’expérience. 
Il y avait 47 0/0 de métastases dans le foie et 12 0/0 dans le pou- 
mon. 

La saignée répétée provoque donc la formation de métastases, 
ce qui d’ailleurs a été observé par les cliniciens aprés des opéra- 
tions ou des hémorragies. Les causes sont encore inconnues, 


l’'anémie serait la plus probable. 
N. SAMSSONOW. 


Llambras (J.) et Brachetto-Brian (D.). — Evolution et symptémes du 
sarcome infectieux des poules. C. R. Soc. Biol., Paris, 1924, t. XC, 
p- 247. 


Les A. ont obtenu la reproduction d’un sarcome infectieux 
de poule par greffes tumorales fraiches ou conservées, par in- 
jections de sang total ou de globules rouges lavés, par injections 
de suspensions ou de filtrats de tumeur. 

La greffe de tumeur fraiche se développe rapidement. Elle 
donne des métastases nombreuses, détermine la production de 
vastes hémorragies, entraine la mort du 15° au 25° jour. La 
greffe de néoplasme conservé 12 jours 4 4°, avec un développe- 
ment initial lent, tue dans les mémes délais que la précédente. 

L’injection de sang total de poule infectée produit des tumeurs 
a évolution lente (1 mois 4 1 mois 1/2) avee peu d’hémorragie 
et d’ictére. L’injection de sang total de poule infectée, lorsqu’elle 
est intramusculaire, produit des tumeurs volumineuses ; elle ne 
donne pas d’hémorragies, mais de l’ictére. Elle tue en 28 jours. 
Les métastases sont nombreuses. 

L’injection sous-cutanée ou intra-musculaire de globules rou- 
ges lavés produit des tumeurs sans hémorragie avec ictére et des 
métastases nombreuses. Mort en 30 jours. 

L’injection intra-musculaire de 15 cc. du produit de tritura- 
tion de la tumeur dans de l’eau salée donne des tumeurs volu- 
mineuses. Mort en 15 jours. 

Sauf avec les filtrats, les résultats sont toujours positifs. 


J. LAVEDAN, 
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Anatomie Pathologique des Cancers 


Mac Carty (William Carpenter). — The Cytologic Diagnosis of Neoplasms. 
(Le diagnostic cytologique des cancers). Journ. of the American Medical 
Association. Chicago, 1923, Vol. 81, p. 519. 


Dans un grand nombre de cas douteux, les méthodes d’examen 
anatomo-pathologique, communément employées, sont insuffisan- 
tes pour assurer le diagnostic. L’A. s’éléve contre les techniques 
qui ne permettent que l’examen de tissus morts profondément 
modifiés dans leurs caractéristiques essentielles par la fixation, 
le lavage, les colorations. 

Il conseille de n’examiner que des tissus vivants ayant subi un 
minimum de manipulations et dans lesquels les plus petites alté- 
rations persistent et peuvent étre décelées méme si elles ne por- 
tent que sur un nombre restreint de cellules. Pour cela, il suffit de 
congeler le tissu dés son prélévement, de faire des coupes ‘mmé- 
diates, de colorer rapidement au bleu de méthyléne ou au bleu 
polychrome de Unna et aprés lavage au sérum physiologique 
d’examiner de suite la préparation. 

En utilisant cette méthode on ne colore que les noyaux des 
cellules néoplasiques et des cellules de régénération. Les éléments 
tumoraux différent de ces derniers par une membrane cellulaire 
plus large et plus dense, un cytoplasma plus large, un noyau et 
un nucléole relativement énormes par rapport a la cellule. 


J. LAVEDAN. 


Dubs (Irmgard). — Xanthomzellenbildung in der Uterusschleimhaut bei 
Funduskarzinom. (Formation de cellules xanthomateuses dans la 
muqueuse utérine atteinte de cancer du fond). Centralbl. f. Allgem. 
Pathol. u. Pathol. Anat, Jéna 1923, T. XXXIV, p. 145. 


Deux cas d’épithélioma glandulaire du fond de Vlutérus, se 
signalant par la présence de larges plages de grandes cellules 
claires, spumeuses dans le stroma. Leur nature xanthomateuse 
se caractérise par leur teneur en lipoides biréfringents, qui »’y 
trouvent sous forme de gouttelettes et de fins cristaux. Aprés 
coloration au soudan, elles sont vivement colorées en orange ; 
quelques cellules fusiformes du stroma et de trés rares cellules 
cancéreuses prennent, aprés cette coloration, une légére teinte 
orange qui est indice du début de la transformation xantho- 
mateuse. Au voisinage des formations xanthomateuses, il n’y 
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a aucune désintégration cellulaire. I] est impossible de trouver 
des relations entre les amas xanthomateux et les cellules endo- 
théliales des lymphatiques. Le taux de la cholestérine dans le 
sang était dans un cas a peine supérieur 4 la normale, dans 
autre nettement inférieur. 

Ces deux cas n’apportent aucune contribution nouvelle au 
probleme de la genése du xanthome. Ils montrent cependant 
que la théorie de Kirch, qui admet un trouble général du meéta- 
bolisme cholestérinique, est aussi insuffisante que celle de Lu- 
barsch, qui admet, a coté de ce facteur général, Pintervention 
dune stase lymphatique. Dans les deux cas, aucun de ces fac- 
teurs n’entrait en ligne de compte. 

L. BERGER. 


Berard (L.) et Dunet (Ch.). — Cancer thyroidien. 1 Volume de la « Biblio- 
théque du Cancer ». Paris, 1924 (Doin, éditeur). 


Ce volume de 585 pages, est divisé en 3 parties. La premiére 
est surtout consacrée au rappel des connaissances anatomiques 
et physiologiques du corps thyroide. Les auteurs insistent sur 
les données de ’embryologie, qui permettent de comprendre les 
différences histologiques que peut revétir le cancer thyroidien. 
La région cervicale, en effet, est un carrefour ott viennent se réunir 
des éléments trés divers ; l’appareil thyroidien, en particulier, 
présente une complexité qui explique la grande variété et le poly- 
morphisme des tumeurs thyroidiennes. 

La deuxiéme partie, consacrée A l’étiologie et a l’anatomie 
pathologique, est particuliérement intéressante. Le cancer thyroi- 
dien est peut-étre une des tumeurs malignes dont le stade pré- 
cancéreux a été le plus anciennement dépisté; « le cancer 
thyroidien apparait trés rarement sur une glande saine ». Cette 
particularité explique les grandes différences dans la proportion 
de ce cancer selon les statistiques : dans les régions ot sévit 
lendémie goitreuse, il oscille entre 25 et 40 pour 1000 tumeurs 
malignes, et entre 4 ou 5 pour 1000 dans les régions non goitri- 
genes. 

Les classifications anatomo-pathologiques des cancers thyroi- 
diens, nombreuses et souvent compliquées, avaient jusqu’alors 
cherché & expliquer le polymorphisme des variétés histologiques 
par leur point de départ, variable, au dépens des nombreux tissus, 
organes et inclusions de la région. En ce qui concerne les cancers 
thyroidiens épithéliaux, les auteurs apportent une nouvelle et 
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intéressante division histo-pathologique, basée sur ce que la cel- 
jule thyroidienne n’a pas une spécificité absolue. On sait que le 
canal thyréo-glosse, ébauche exclusive du corps thyroide (les 
ébauches d’origine branchiale formant seulement les annexes 
de l’appareil thyroidien) prend naissance dans la région de la 
membrane pharyngienne « zone intermédiaire, dont les éléments 
présentent une tendance double, ectodermique et endodermi- 
que ». Cette origine expliquerait la possibilité d’orientations 
variées de la cellule thyroidienne-souche, qui, dans certaines 
conditions pathologiques, pourrait perdre son type glandulaire 
endodermique, pour évoluer suivant le type ectodermique ; « la 
cellule thyroidienne est une cellule polyvalente a type fonction- 
nel réversible : effectivement endocrinienne, elle est virtuelle- 
ment malpighienne ». 

Les cancers épithéliaux, qui forment la grande majorité des 
tumeurs thyroidiennes malignes, peuvent étre divisés en 4 grou- 
pes: 1° épithéliomas a polarité cellulaire normale, caractérisés 
par la persistance de la vésiculation ; ils comportent plusieurs 
variétés (épithéliomas adénomorphes, typiques a cellules cubi- 
ques, tubuleux a cellules cylindro-cubiques) ; 2° épithéliomas a 
polarité cellulaire dissociée, caractérisés par la trabéculation, et 
la disparition pour ainsi dire totale de la vésiculation ; 3° épithé- 
liomas a polarité cellulaire inversée, comprenant des tumeurs 4 
évolution métaplasique variée ; 4° épithéliomas a polarité cel!u- 
laire inexistante, caractérisés par lindifférenciation cellulaire la 
plus complete. 

Les auteurs, pour défendre leur classification, apportent de 
nombreux arguments de cyto et d’histo-pathologie et s’appuient 
notamment sur les travaux de Pierre Masson. 

La troisiéme partie traite de l’étude clinique des cancers thy- 
roidiens : variétés cliniques, diagnostic et traitement. 


ANT, LACASSAGNE, 


Schuppisser (Heinrich). — Ueber das Carcinosarkom der Schilddriise. 
(Sur le carcinosarcome de la glande thyroide). Zeitschr. f. Krebsforsch. 
Berlin, 1923. Vol. 21, p. 19. 


Il s’agit de cinq observations de malades, tous porteurs de 
goitre. La dégénérescence maligne se produisit dans tous ces 
cas a un age déja avancé ; une croissance rapide de la tumeur 
ayant exigé une intervention chirurgicale. Dans un cas seule- 
ment, il n’y a pas de mélange intime des tissus épithéliomateux 
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et sarcomateux, le carcinome et le sarcome existant l'un a coté 
de l’autre (tumeur de collision). Dans les autres cas, il y a péné- 
tration intime des deux tissus néoplasiques, le sarcome formant 
le stroma des cordons épithéliaux. Le fait qu’il existe une sorte 
de symbiose entre les deux variétés de cellules est démontré par 
les vaisseaux, qui sont remplis des deux sortes de cellules, et 
par V’infiltration du tissu sain par le tissu combiné. Cela per- 
mettrait de considérer ces tumeurs comme de vrais carcino- 
sarcomes. Dans deux cas, cependant, oi il y a eu des métasta- 
ses, elles étaient purement sarcomateuses, ce qui pourrait s’ex- 
pliquer par le fait que le sarcome prend le dessus au détriment 
du carcinome, en éloignant les cellules carcinomateuses des 
vaisseaux et en empéchant, en outre, la croissance de ces cellu- 
les par compression, ce qui les fait dégénérer. Le sarcome étant 
de nature stromatogéne, son origine pourrait s’expliquer par 
une irritation venant du tissu carcinomateux. I] se produirait 
une inflammation du stroma avec prolifération cellulaire et dé- 
générescence blastomateuse. N. SAMSSONOW. 


Bang (Fridtjof). — Quelques cas de tumeurs assez rares dans Ia pratique 
gynécologique courante. — Acla Gynecologica Scandinavica. Helsing- 
fors, 1925, t. 2, p. 233. 


L’A. rapporte quatre tumeurs siégeant dans le domaine opéra- 
toire du gynécologiste. La premiére était un kyste lymphoide du 
mésentére de lintestin gréle, situé dans la fosse de Douglas. La 
deuxiéme était une lympho-granulomatose maligne de l’ovaire 
trouvée a l’autopsie d’une jeune fille de 18 ans. Cette lésion avait 
simulé pendant un certain temps une appendicite. Lors de |’au- 
topsie on trouva a cété d’une tuberculose pulmonaire, hépatique 
et rénale des altérations lymphogranulomateuses dans les gan- 
glions aortiques et lovaire droit ; dans la rate les deux lésions 
évoluaient simultanément. 

Une primipare de 28 ans présente au cours de la gestation une 
tumeur du col utérin qui atteint, 5 mois aprés la délivrance, le 
volume d’une petite pomme en formant chou-fleur. L’hystérecto- 
mie permit de voir que la tumeur était strictement localisée. Au 
microscope elle fut diagnostiquée sarcome fusocellulaire. L’A. 
est prét a admettre une influence inhibitrice de la grossesse sur 
la croissance de la tumeur, qui fut en effet assez lente. — Le 
quatriéme cas est diagnostiqué par l’A. « angio-périthéliome ». 
I] s’agit d’une tumeur du volume d’une noisette, siégeant a 1 cm. 
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au-dessous de l’orifice uréthral, dans la paroi vaginale. Histolo- 
giquement on voit des cellules épithéliales claires polystratifices 
qui entourent une cavité centrale, tapissée d’une seule couche de 
cellules endothéliales et remplie de sang. Cette tumeur donna 
des métastases. L’A. est enclin 4 admettre comme point de départ 
la membrane épithéliforme, formant la limite extérieure des 
vaisseaux. Son avis se distingue done de celui de la plupart des 
auteurs actuels, qui considérent le périthéliome comme une 
forme évolutive spéciale de néoplasmes, pouvant avoir une 


origine trés variable. L. BERGER. 


Letulle (M.) et de Lapersonne (F.). — Adéno-cancer sébacé des glandes 
de Meibomius avec carcinome sébacé primitif de la conjonctive pal- 
pébrale. Archives d’Ophtalmologie. Paris, novembre 1923. 


Le cancer primitif des glandes sébacées reste actuellement 
une lésion rare, discutée méme par de nombreux auteurs. Les 
A. font une succincte énumération des cas publiés de cancer des 
glandes de Meibomius (30 observations) et insistent sur le carac- 
tére spécial de leur cas personnel, évolution d’un adénome mei- 
bomien en adéno-cancer, coincidant avec le développement d’un 
épithélioma sébacé de la conjonctive palpébrale adjacente. 

L’étude histologique de ce cas met en valeur les points sui- 
vants : maturation sébacée des cellules constituantes de la tu- 
meur dans la partie centrale des masses néoplasiques ; aspect 
pseudo-kystique dai a la transformation sébacée presque com- 
plete de certains lobules tumoraux ; et surtout prolifération 
épithéliomateuse de la muqueuse palpébrale qui recouvre la 
tumeur : cette prolifération est formée de cellules malpighiennes 
qui évoluent elles aussi vers le type sébacé. 

Le fait original de cette observation réside done dans l’évo- 
lution sébacée commune a deux proliférations épithéliales d’ori- 
gines différentes, ’une aux dépens de la muqueuse, l’autre, aux 
dépens des glandes de Meibomius. 


ROGER LEROUX 
\ 


Fischcr (Walther) et Wolters (Grete). — Ueber ein Sarkom der Hiillen des 
Hodens. (Sur un sarcome des tuniques du testicule). Zeilschr. /. 
Krebsforsch. Berlin, 1923. Vol. 21, p. 44. 


Il s’agit d’une tumeur rare des tuniques du testicule droit 
chez un jeune homme de 16 ans, ayant fait son apparition aprés 
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un coup sur le scrotum et qui, 5 semaines aprés le traumatisme, 
était de la grosseur de la moitié du poing. L’examen postopéra- 
toire a montré que le testicule lui-méme était intact et que la 
tumeur provenait de ses tuniques, ayant laspect d’un sarcome 
cellules polymorphes. 

En quilttant la clinique, le malade présentait une tumeur sous 
la cote droite et il mourut 14 jours aprés. La tumeur avait donc 
évolué avec une rapidité extréme, donné des métastases et 
amené la mort 2 mois aprés le traumatisme. 


N. SAMSSONOW. 


Peyron (A.), — Sur une tumeur primitive du foie avec cellules argen- 
taffines. ©. R. Sociélé de Biologie. Paris 1924, t. XC, p. 347. 


Il s’agit d’une tumeur intrahépatique, noa encapsulée, du 
volume d’une pomme, extirpée chez une femme adulte. Elle est 
constituée par des cordons irréguliers et anastomosés et un stro- 
ma exigu. Les cavités des cordons, souvent remplies de sang, 
communiquent avec les vaisseaux du stroma en formant une 
sorte de réseau sinusoide. Les cellules tumorales sont trés poly- 
morphes : cylindriques, prismatiques, fusiformes ou ramifiées 
i la maniére de mélanoblastes. Aprés imprégnation argentique 
selon la méthode de Masson, la grande majorité des cellules néo- 
plasiques contiennent des granulations argentaffines en nombre 
et de taille variables. Certaines cellules restent incolores, mais 
contiennent des vacuoles en rapport avee la dissolution des 
grains et l’excrétion. Granulations et vacuoles se trouvent sur- 
tout au niveau du pole cellulaire qui avoisine le stroma ou les 
cavités sanguines. 

La tumeur fait penser 4 une néoformation fortement dédiffé- 
renciée de la travée hépatique ou a celle d’un vestige pancréatique 
endocrine. Mais l’A. se décide plutot pour lorigine hépatique, 
ayant trouvé des formes de passage entre la cellule hépatique 
normale et les cellules néoplasiques. La propriété argentoréduc- 
trice ne serait done pas spéciale aux cellules argentaffines de 
Ciacco-Masson, mais pourrait se retrouver avec une polarité sans 
doute moins nette au niveau de tumeurs des organes issus de I’in- 
testin moyen, tels que le foie et le pancréas, out il y a lieu de les 
rechercher dorénavant systématiquement. 


LOUIS BERGER. 
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Statistique et Démographie 


Wells (H. Gideon). — Relation of clinical to Necropsy Diagnosis in Can- 
cer and value of existing Cancer Statistics. (Rapports entre le diagnos- 
tic clinique et les constatations d’autopsie dans le cancer. Valeur des 
statistiques actuelles). Journ. of the Amer. Assoc. Chicago, 1623, T. 80, 
p. 737. 


Il est facile, quand on a la possibilité de vérifier anatomique- 
ment les diagnostics cliniques, de se rendre compte du peu de 
valeur des statistiques actuelles sur le cancer. Si l’on s’en tient 
aux chiffres recueillis dans les grands hdpitaux anglais, alle- 
mands, américains, on constate qu'il existe un pourcentage 
derreurs variant de 25 a 40, soit qu’il s’agisse d’affections diver- 
ses faussement étiquetées néoplasmes, soit plus fréquemment que 
des tumeurs malignes aient été méconnues. II est logique de pen- 
ser que les chiffres fournis par les médecins praticiens, dont les 
moyens d’investigation sont plus limités et dont les diagnostics 
sont rarement vérifiés post-mortem, sont plus erronés encore. 

Les statistiques hospitaliéres montrent que les erreurs portent 
surtout sur les affections cancéreuses des organes profonds el 
s’élévent 4 37 0/0 en moyenne. Les lésions de l’utérus et du ree- 
tum passent rarement inapercues ; pour Il’estomac, l’cesophage, 
la prostate, 2/3 environ des diagnostics sont exacts. Les erreurs 
sont multiples dans les cas de néoplasme primitif du foie, du 
pancréas ou des poumons. 

Comme on le voit, la nécropsie est indispensable si l’on veut 


arriver 4 une statistique correcte ; il faut qu’on puisse se baser — 


exclusivement sur des données histologiques et non sur des diag- 
nostics cliniques souvent erronés. 


J, LAVEDAN. 


Devuns (J.). — Quelques cas de Cancer dans la région stéphanoise 
(Loire Médicale, Saint-Etienne, 1923, T. 37, p. 609). 


L’A. a fait examen histologique (de juin 1922 4 aout 1923) de 
197 cancers (biopsies, piéces opératoires et d’autopsie) provenant 
de Saint-Etienne et de ses environs. Ce chiffre est trop faible pour 
tenter un pourcentage par organes ou par age, dans lequel les 
séries analogues et d’autres causes d’erreur prendraient trop 
d’importance. Peut-étre méme ces causes vicient-elles la propor- 
tion un peu forte de tumeurs conjonctives observées par l’auteur : 
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10 0/0 contre 88,5 0/0 de tumeurs épithéliales et 1,5 0/0 de 
tumeurs mixtes. 

La statistique municipale de Saint-Etienne depuis 1910 donne 
comme mortalité par cancer (par 10.000 habitants) 18,796 en 
1910 et 17,265 en 1922 avec une moyenne annuelle de 17,717 et un 
minimum de 15,836 en 1921. 

Le corps médical, au contraire, croit 4 une augmentation géné- 
rale du nombre des cas de cancer, et 4 une fréquence relative plus 
grande pour certains organes (dans ceux qui ne peuvent guére 
évoluer sans soins médicaux et dont le chiffre peut, par suite, étre 
considéré comme relativement exact, figure l’oesophage). 

J.D. 


Wejnert (Bronisiaw). — Stosunek szpitalnictwa do chorych na raka 
wobec rozpowszechnienia sie tej choroby. (Les hdpitaux en face de 
laccroissement du cancer). Po!ska Gazeta Lekarska, 1922. 


Si l’on évalue (d’aprés les statistiques anglaises, allemandes, 
hollandaises et espagnoles) 4 300.000 la mortalité annuelle par 
cancer en Europe, celle de l’ancien Royaume de Pologne (an- 
cienne Pologne Russe) se monte a4 7.000. La mortalité par cancer 
s’accroit en Pologne comme dans les autres pays. Jaworski éta- 
blit qu’&A Varsovie la mortalité par cancer, dans la période com- 
prise entre 1882 et 1904, oscille entre 6,26 et 7,40 pour 10.000 
habitants. Pour établir ses statistiques, l’auteur range les fibro- 
mes parmi les cancers ; en revanche, il exclut les hépitaux d’en- 
fants et les services spéciaux (maternités, etc...). 

On n’a de données précises que pour Varsovie, cette statisti- 
que montre que la mortalité par cancer augmente réguliérement. 

Dans la période qui s’étend de 1901 a 1906, elle est de 7,88 
par 10.000 habitants. De 1906 4 1911, elle est de 8,91, et pour 
1911 & 1916 de 9,42. 

Les cancéreux constituent environ 3 0/0 de la totalité des 
malades hospitalisés. I] en meurt 25 0/0 dans les hdépitaux ; 
30 0/0 sortent sans amélioration. Dans les services de chirur- 
gies on en compte de 6 a 8 0/0. Entre les années 1908 et 1911, 
il y avait 1.200 cancéreux dans les hdpitaux de Varsovie. II en 
mourait annuellement 310 environ. 

L’auteur demande qu’on se hate de construire un asile d’incu- 
rables et surtout un Institut du Radium a l’instar de celui de 
Paris. 


W. CAUSSE. 
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Von Berencsy (Gabriel) et von Wolff (Karl). — Ueber die Verbreitung des 
Carcinoms auf Grund von 19908 Sektionen des St. Stephansspitals in 
Budapest. (Extension du cancer d’aprés 19.908 autopsies pratiquées a 
Phopital Saint-Stéphan de Budapest). Zeilschrift Krebsforschung. 
Berlin, 1924, Vol. 21, p. 109. 


Le cancer le plus souvent observé est le cancer de l’estomac 
chez les hommes (48,96 0/0 de tous les cancers de ce sexe). II est 
plus rare chez les femmes (20,45 0/0), et a tendance a diminuer, 
Le total des cancers de l’estomac des deux sexes représente le 
tiers de tous les cancers. Vient ensuite celui de l’utérus qui a 
augmenté pendant les derniéres années (34,85 0/0). Les cancers 
de ’estomac et de l’utérus représentent plus de la moitié de tous 
les cancers. La quatriéme place est occupée par le cancer de la 
vésicule biliaire chez les femmes (10,18 0/0) ; rare chez les hom- 
mes. Le cancer de l’oesophage a été observé 120 fois chez l’hom- 
me et 8 fois chez la femme. Celui du sein a été rencontré dans 
6,85 0/0 des cas, avec un seul cas masculin ; il donne habituelle- 
ment des métastases (81,50 0/0). Le cancer du gros intestin 
figure dans 11,28 0/0 chez les hommes et 7,12 0/0 chez les fem- 
mes. En outre, on trouve 22 hommes et 5 femmes avec cancers 
des bronches, 18 hommes et 6 femmes avec cancers du poumon. 
Le cancer des reins est plus fréquent chez les hommes, celui de 
la vessie chez les femmes. Parmi les cancers génitaux de 
homme, celui de la prostate est le plus fréquent ; viennent 
ensuite le cancer du pénis, du testicule et de la vésicule séminale. 

En ce qui concerne l’age, les personnes entre 50 et 60 ans sont 
le plus souvent atteintes, puis celles de 40 a 50, de 60 a 70, ce 
30 a 40, au-dessus de 70 et enfin de 20 4 30 ans. La supposition 
que, dépuis quelques années, le cancer serait plus fréquent chez 
les jeunes sujets n’est pas confirmée. 

N’ont pu étre diagnostiqués cliniquement 1/4 de tous les cas 
observés (21,08 0/0). Les cas non diagnostiqués se rencontraient 
plus souvent chez les hommes (23,85 0/0) que chez les femmes 
(18,92 0/0). Les cancers les plus souvent méconnus sont : celui 
du gros intestin chez la femme (47,20 0/0), du pancréas chez 
VPhomme (38 0/0) et chez la femme (29 0/0), du gros intestin 
chez ’homme (27 0/0), de Poesophage chez homme (20 0/0) et 
primaire du foie chez la femme (23 0/0). 

N. SAMSSONOW. 


Adresser tout ce qui concerne la rédaclion de la Revue Analytique au 
Dr Antoine Lacassagne, Institut du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris- Ve. 


— 


PI 
Ka; 
n 
ho 
m 
ph 
fil 
lic 
gc 
gc 
di 
al 
p 
Ri 


REVUE ANALYTIQUE 


DE 


TRAVAUX sur LE CANCER 


publiée par la 


LIGUE FRANCO-ANGLO-AMERICAINE CONTRE LE CANCER 


Comité de Rédaction : HARTMANN, REGAUD, ROUSSY 
Secrétaire de la. Rédaction : ANTOINE LACASSAGNE 


Physiologie de l’organisme et des Tissus cancéreux 


Kagan (Zezilie). — Ueber die Oberflachenspannung in Extrakten aus 
malignen Tumoren. (Sur la tension superficielle des extraits de tumeurs 
malignes). Zeilschrift f. Krebsforschung. Berlin, 1924, Vol. 21, p. 155. 


Des poids égaux de tissus cancéreux et de tissus normaux 
homologues (par exemple un nodule cancéreux du sein et le 
méme poids de tissu normal du méme sein) ont été broyés sépa- 
rément dans un mortier stérile et dilués 8 fois dans de la solution 
physiologique. Aprés avoir agité l’émulsion pendant 2 heures, le 
mélange était conservé pendant 24 heures dans un endroit frais, 
filtré et additionné de 5 volumes de solution physiologique. Ces 
liquides étaient passés au stalagmomeétre de Traube (nombre de 
gouttes pour l’eau distillée 56,7 & 20°). 

Les extraits ont montré une augmentation du nombre de 
gouttes par rapport aux extraits de tissus normaux correspon- 
dants. La tension superficielle des colloides des cancers est donc 
abaissée en comparaison avec celle des tissus normaux corres- 
pondants. 


N. SAMSSONOW. 


Russell (B.-R.-G.). — The Carbohydrate Metabolism of surviving mouse 
Tissues and Tumours. (Métabolisme des hydrates de carbone des 
tumeurs et tissus isolés de la souris). Eighth Scientific Report of the 
Imperial Cancer Research Fund, London, 1923, p. 1. 


La détermination du quotient respiratoire des tissus peut étre 
obtenue en mesurant les changements de volume observés dans 


Ligue F.-A.-Ameér. 4. 


un espace d’air contenant une quantité connue de tissu finement 
divisé ou de tumeur convenablement préparée pour faciliter la 
respiration des cellules. (Pour la description détaillée de la mé- 
thode et des appareils employés, consulter l'article de B.-R.-G, 
Russel et W.-H. Waglam dans le septi¢me Rapport scientifique 
du « Imperial Cancer Research Fund », Londres, 1920). Une 
série d’observations sur le quotient respiratoire des tissus nor- 
maux (rein, foie, mamelle, glande sous-maxillaire et embryon) 
a montré des différences caractéristiques. Six groupes de 
tumeurs transplantées ont donné des différences encore plus 
grandes de leur moyenne de quotient respiratoire ; le quotient 
des tumeurs, 4 croissance rapide, a été trouvé plus élevé que 
celui des tumeurs a croissance lente. L’interprétation de ces 
résultats signifie que les néoplasmes a croissance rapide détrui- 
sent plus d’hydrates de carbone, tandis que ceux A croissance 
plus lente détruisent principalement des graisses. Par comparai- 
son, les résultats obtenus avee du rein et du foie normaux (de 
souris) montrent qu’avec du foie riche en g!ycogéne, le quotient 
était notablement inférieur 4 celui du rein exempt de glycogéne. 

Pour vérifier si un faible quotient respiratoire tient a ce que 
la tumeur ne peut détruire les hydrates de carbone que dans une 
mesure réduite, ou a ce que, dans le parenchyme, il n’y a aucune 
réserve aisément disponible, l’auteur a fait une série d’expérien- 
ces qui consistaient 4 ajouter de petites quantités de différents 
sucres & l’émulsion de tissu avant de la placer dans le respiro- 
métre. Dans tous les cas, les sucres essayés étaient préparés en 
solution & 2 pour mille. Comme dissolvant, on employait de la 
solution saline 4 0,85 pour 100. 

L’addition de glucose, de levulose et de maltose 4 du rein et du 
foie normaux de souris éléve le quotient respiratoire, tandis que 
la galactose, la saccharose et la lactose ne produisent pas de 
déviation sensible de la normale. I] n’y a pas d’altération appré- 
ciable de la moyenne de consommation d’oxygéne, 20,00 cc. par 
kg minute, et augmentation du quotient est due a une aug- 
mentation du CO’ expulsé. 

Mais avee un sarcome 4 croissance trés rapide, les glucose, 
levulose et maltose élévent nettement le quotient respiratoire, 
tandis que les galactose, saccharose et lactose n’ont pas d’effet. 

Avec un carcinome a croissance rapide, les glucose et maltose 
donnent une élévation sensible, inconstante pour la levulose ; 
la lactose produit une élévation du quotient respiratoire mon- 
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trant que ce sucre est consumé par les cellules néoplasiques. 

Avee un adéno-eareinome A croissance lente, les glucose 
et maltose donnent une augmentation, légére pour les levu- 
lose et lactose, tandis que la galactose et la saccharose sont 
négatives. Un autre groupe d’adéno-carcinomes a croissance 
plus lente que le premier a réagi presque de la méme maniére a 
addition @hydrates de carbone. 

Enfin une augmentation de la rapidité de prolifération produit 
une élévation correspondante du quotient respiratoire. 

En résumé : 1° Le quotient respiratoire peu élevé, observé pour 
les tumeurs transplantées 4 croissance lente, n’est pas attribua- 
ble & leur incapacité de détruire le glucose. 

2° Les tissus et tumeurs de la souris semblent capables de se 
comporter avec les sucres communs d’une maniére trés similaire, 
pourvu que les sucres soient fournis directement. 

3° Les différences de quantités de sucre contenues dans les 
cellules sont l’explication probable des variations dans le méta- 
bolisme des hydrates de carbone observées avee des tumeurs 


croissant A des rapidités différentes. 
BAUM. 


Drew (A.-H.). — A Comparative Study of Normal and Malignant Tissues 
Grown in Artificial Cultures. (Etude comparée des tissus normaux et 
malins en culture artificielle). Eighth Scientific Report of the Imperial 
Cancer Research Fund, London, 1923, p. 37. 


Dans une série d’expériences préliminaires, l’auteur a employé 
des tissus de rat ou de souris, et des tumeurs de souris dans du 
plasma de rat. La technique utilisée est décrite en détail. 

En 24 heures, 4 37° C., le coeur de l’embryon de la souris pré- 
sente une culture tout: autour des bords du fragment primitif, 
consistant en cellules myocardiques et en tissu conjonctif. Le 
coeur de la souris adulte ne donne aucune culture, ni tissu 
conjonctif, ni cellules du coeur. La culture du sarcome montre 
dabord, autour du fragment, une zone circulaire de liquéfaction 
autour de laquelle on apercoit une culture étendue de forme 
ronde ; ces cultures rondes sont la caractéristique du sarcome 
cultivé dans le plasma de rat. 

Le coeur de ’embryon continue 4 croitre pendant plusieurs 
jours et peut battre activement. Le sarcome commence A dégéné- 
rer aprés 48 heures, et s’il n’est pas repiqué, meurt rapidement. 
Les réinoculations & des souris donnent des tumeurs dans tous 
les cas, La dégénération des cellules du sarcome est due A une 
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substance toxique que les cellules elles-mémes libérent ; si l’on 
fait des extraits de cellules sarcomateuses et de plasma, et qu’on 
y ajoute des cultures fraiches de coeur d’embryon et de cellules 
sarcomateuses, les premiéres pousseront, tandis que les cellules 
sarcomateuses ne croitront pas. Le chauffage a 60° C pendant 
une demi-heure détruit cette substance toxique. Un grand nom- 
bre de tumeurs éprouvées ont présenté des degrés variés de 
toxicité. 

Comme conclusion a ces expériences, l’auteur classe les 
tumeurs et tissus en trois groupes: les tissus embryonnaiies 
qui croissent vigoureusement dans un milieu de plasma simple ; 
les tumeurs qui donnent aussi des cultures, mais 4 un plus faible 
degré ; et les tissus adultes qui présentent peu ou pas de cultures. 

Afin que ces conclusions soient plus sévérement contrélées, 
Pauteur a substitué au plasma la solution saline suivante 
NaCl 0,900 ; KCl 0,042 ; CaCl 0,020 ; NaHCO* 0,020 ; CaH*(PO’) 
0,020 ; MgHPO* 0,010 ; H*O 100000. Le PH du liquide est 7,4 et 
examen ultra-microscopique révéle de trés fines particules en 
trés grande activité qui disparaissent par l’addition d’acide acé- 
tique faible. L’addition d’extrait d’embryon 4 ce liquide salin 
permet des cultures trés rapides et vigoureuses des tumeurs et 
tissus embryonnaires. I] semble que, pour obtenir une croissance 
continue des tissus in vitro, il soit nécessaire que le milieu 
contienne des sels de calcium a l’état colloidal et certains extraits 
de cellules embryonnaires. L’extrait de tumeur ne peut pas rem- 
placer l’extrait d’embryon, tandis que le tissu conjonctif prolifé- 
rant fournit un extrait qui est inerte. 

Dans ce milieu, les cultures de peau d’embryon montrent des 
cellules s’irradiant du fragment original, en une mince couche 
de cellules fusiformes, plus ou moins longues, avec multiplica- 
tion active. Si la culture est abandonnée a elle-méme pendant 5 
ou 6 jours, la kératinisation commence. Les cultures du carci- 
nome mammaire de la souris présentent d’abord une croissance 
rapide du stroma, et en 48 heures, le parenchyme commence & 
passer a travers le stroma, et prend une disposition en acini. 

Il y a une parenté biologique étroite entre le stroma et le 
parenchyme des tumeurs. Le stroma d’une tumeur transplantée, 
quoique dérivé dun hote adulte, se conduit dans la culture 
comme un tissu embryonnaire. La présence d’éléments de stroma 
exerce une influence profonde sur le parenchyme, dans _ les 
cultures in vitro, et détermine le degré de différenciation auquel 
arrivent les cellules néoplasiques. 

BAUM. 
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Drew (A.-H.). — Growth and Differentiation in Tissue Cultures. (Crois- 
sance et différenciation dans les cultures de tissu). Eighth Scientific 
Report of the Imperial Cancer Research Fund, London, 1923, p. 47. 


On sait que les cultures de tumeurs et de tissus, adultes et em- 
bryonnaires, peuvent pousser dans un milieu salin pendant un 
temps indéfini, tant qu’un extrait embryonnaire est présent. Sans 
extrait embryonnaire, les tissus adultes ne peuvent pas pousser, 
tandis que les tissus embryonnaires et les tumeurs peuvent croi- 
tre temporairement. Les substances spécifiques du liquide em- 
bryonnaire qui sont a la base de la croissance sont inconnues ; 
mais leur activité diminue au froid (4 a 8° C.), elle est nulle aprés 
deux semaines. Le chauffage 4 60° C. pendant 15 minutes les 
détruit. La filtration sur bougie Chamberland F réduit la force 
de l’extrait ; la filtration sur bougie Berkfeld laisse cependant 
cette propriété intacte, et donne un liquide stérile, clair et presque 
incolore, qui peut étre gardé beaucoup pilus longtemps sans la 
moindre altération. 

Des extraits préparés provenant de jeunes rats ou souris peu- 
vent, dans une certaine mesure, remplacer l’extrait embryonnaire, 
tandis que des extraits tissulaires de vieux animaux exercent une 
action inhibitrice sur la croissance des jeunes cellules et produi- 
sent Lientot leur dégénération. Des extraits de tumeurs, lorsqu’ils 
sont suffisamment concentrés, peuvent favoriser la croissance des 
tissus normaux, mais dans les cultures de tumeurs, ils provoquent 
une dégénérescence due aux substances toxiques. 

Le tissu adulte et les extraits de tumeurs contiennent la ou les 
substances présentes dans l’extrait d’embryon ; mais dans le cas 
de tumeurs, ces substances sont masquées par les matiéres toxi- 
ques. Les vieux tissus, par contre, contiennent une substance 
inhibitrice. 

La différenciation de cellules poussées dans une culture dépend 
de la présence du tissu conjonctif. Une culture de tissu rénal en 
présence de tissu conjonctif forme des tubes ; sans tissu conjonc- 
tif, les cellules rénales croissent sous forme de tissu non diffé- 
rencié. Les cellules isolées de carcinome mammaire donnent aussi 
naissance a des cellules non différenciées, mais l’addition de tissu 
conjonctif améne la formation d’acini ressemblant a la mamelle 
de la souris. Les éléments de tissu conjonctif peuvent dériver de 
n’importe quel organe. 

Il existe ici un équilibre délicat entre les deux types de cellules 
cultivées : épithéliales et conjonctives ; on peut constater que 
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progressivement il ne persistera que l’un ou l’autre type de cellu- 
les, et en dernier lieu, une culture pure, soit de tissu conjonctif, 
soit de cellules rénales indifférenciées. Dans la plupart des cas, les 
cellules conjonctives croissent plus rapidement que l’épithélium, 
et ultérieurement tendent a l’étouffer. 

Les cultures du carcinome, réinoculées a la souris, reproduisent 
le type de la tumeur d’origine. Des essais pour empécher la crois- 
sance des tumeurs chez les souris au moyen de produits toxiques 
élaborés in vitro, ont été négatifs. Ces substances toxiques, pro- 
duites dans la culture, sont détruites dans l’organisme et n’in- 
fluencent pas la croissance de la tumeur, 

L’auteur a également montré que des extraits autolysés de tissus 
adultes normaux contiennent une substance activant la crois- 
sance ; ces. extraits, ajoutés aux cultures de tissu adulte normal, 
provoquent une prolifération trés rapide. Des extraits de tumeurs, 
préparés a froid et non soumis a l’autolyse, contiennent aussi cette 
substance, les cellules néoplasiques paraissant capables de la for- 
mer d’une maniére continue. 

BAUM. 


Kahn (Herbert). —- Ueber eine einfache Flockungs-Truebungsreaktion 
bei malignen Tumoren. (Sur une réaction simple de floculation dans 
le cancer). Strahlentherapie. Berlin, 1923. Vol. 15, p. 808. 


Une réaction, basée sur la moindre faculté de l’acide gras du 
sérum des cancéreux d’entrer en combinaison avec d’autres corps 
(correspondant a une réduction d’albumines et de lipoides suscep- 
tibles de se combiner avec cet acide) et confirmant le diagnostic 
du cancer, est la suivante : On verse dans 6 éprouvettes contenant 
chacune 0,2 cm* de sérum pris au malade, 0,2 cm* de glycérine ; 
dans 5 de ces éprouvettes on ajoute 0,2, 0,25, 0,3, 0,35 et 0,4 em* 
dune solution d’oléate de soude préparée par neutralisation d’une 
solution d’acide oléique 4 5°6 dans l’alcool absolu par une solu- 
tion n/10 de soude caustique. On verse dans la sixiéme éprouvette 
0,3 cm* d’eau. Mettre a l’étuve & 37° pendant 3 heures et 1 heure 
a la glaciére. 

Il faut considérer comme réaction positive une floculation dans 
l’éprouvette, contenant 0,3 cm’ d’oléate de soude. La réaction s’est 
montrée positive dans le cancer, mais aussi dans des cas de tuber- 
culose grave, dans des maladies infectieuses, cirrhoses du foie et 
d’autres maladies graves de cet organe. 

N. SAMSSONOW. 
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Sachs (H.). — Betrachtungen ueber die Serodiagnostik der Geschwiilste. 
(Considérations sur le sérodiagnostic des tumeurs). Strahlentherapie. 
Berlin, 1923. Vol. 15, p. 795. 


Le cancer produit des modifications du sérum sanguin, mais 
qui n’ont aucun caractére spécifique, et peuvent étre mises en 
évidence par les procédés suivants : 

1) Précipitation aceélérée des globules rouges ; 2) Détermina- 
tion de la teneur en substance antitryptique ; 3) Floculation plus 
facile du plasma sanguin ; 4) Floculation plus facile du sérum 
sanguin ; 5) Floculation par addition d’extraits de lipoides. 

Il ne faut pas oublier cependant que ces changements du sang 
sont analogues a ceux observés pendant la grossesse et les mala- 
dies fébriles infectieuses. 

Il n’existe pas jusqu’a présent de sérodiagnestic caractéristique 
des tumeurs. Les analyses du sang des cancéreux ont souvent 
montré qu’il s’y produit des changements qui, quoique n’étant pas 
spécifiques, peuvent avoir une certaine importance diagnostique. 


N. SAMSSONOW, 


Cancers provoqués et cancers greffés 


Reiss (P.)} — Sur les phénoménes anormaux produits dans le 
développement de lceuf d’oursin par Vaction du goudron. C. R. Soc. 
de Biologie, Paris, 1923, t. 89, p. 1316. 


Le mécanisme d’action du goudron employé pour la produc- 
tion expérimentale du cancer reste inconnu. I] a semblé a l’au- 
teur qu'il pourrait étre intéressant de faire agir du goudron sur 
une cellule isolée. Dans ce but, il a ajouté a 50 cme. d’eau de 
mer contenant des ceufs d’oursin fécondés des quantités variables 
Wun extrait aqueux, obtenu en agitant du goudron dans un peu 
d’eau de mer. Dans les concentrations fortes, il y a eu un blo- 
quage complet du développement ; les faibles sont restées sans 
influence. Entre ces extrémes existe une gamme de malforma- 
tions décroissantes : début de divisicn rappelant les stades réni- 
formes de la parthénogénése artificielle et aboutissant soit a 
lavortement des ceufs, soit A des larves irréguliéres ; ceufs ayant 
leurs deux paires de blastoméres 4 axe perpendiculaire et non 
paralléle ; blastoméres d’aspect normal mais se détachant et 
donnant des figures en T. 

L’examen cytologique a permis l’analyse du mécanisme de 
ces troubles. Dans les lots d’ceufs exposés 4 de fortes concentra- 
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tions, on trouve, 4 la place du noyau, des fusées de chromatine 
irradiées en étoile, des chromosomes dispersés 4 travers la cel- 
lule, des mitoses pluricentriques. 

On peut de ces constatations tirer les conclusions suivantes : 

les phénoménes observés résultent de l’action immeédiate de 
facteurs externes sur la cellule. 

il existe une analogie marquée des figures obtenues avec celles 
qui ont été décrites dans la cellule cancéreuse. 


J. LAVEDAN, 


Teutschlaender. — Ueber Technik und Ergebnisse der experimentellen 
Krebserzeugung. (Sur la technique et les résultats de la production 
expérimentale du cancer). Strahlentherapie. Berlin, 1923. Vol. 15, p. 812. 


L’A. examine les différents agents permettant de provoquer le 
cancer expérimental. L’action de ces agents n’est pas spécifique- 
ment cancérigéne. La méme irritation peut produire soit une 
inflammation, des croissances bénignes ou du cancer. Mais d’autre 
part on ne peut pas absolument nier la spécificité des irritations. 
Pourquoi le Spiroptére de Fibiger, le Cnemidocopte de la poule, 
la Bilharzia et ’Opistochis felineus chez homme sont-ils cancé- 
rigénes, tandis que d’autres parasites apparentés ne le sont pas ? 
Pourquoi l’arsenic est-il cancérigéne et d’autres substances voisi- 
nes ne le sont-elles pas ? I] y a une analogie avec la germination 
de l’ceuf. D’aprés les expériences de Loeb, Bataillon et Spek, il y a 
des substances qui la provoquent, d’autres sont inactives. Il 
existe une certaine spécificité relative. 

La production du cancer est le résultat d’action simultanée de 
trois facteurs importants et trés variables : 1) de l’agent exogéne, 
relativement spécifique, 2) de la durée de lirritation, et 3) du 
terrain, comprenant tous les facteurs endogénes permettant la 
prolifération illimitée des cellules. 

Les facteurs jouant un role régulateur (résistances, hormones, 
tropismes, ete.) doivent prendre part a la production du cancer. 


N. SAMSSONOW, 


Begg (A.-M.). — The dissemination of Tar Cancer in Mice. (La dissémi- 
nation du cancer du goudron chez la souris). Eighth Scientific Report 
of the Imperial Cancer Research Fund, London, 1923, p. 57. 

L’auteur a fait une étude histologique sur la dissémination 
locale des tumeurs épithéliomateuses produites par l’application 
répétée de goudron ou d’extraits de goudron sur la peau du cou 
des souris. Il a étudié 140 tumeurs, pour la plupart cancers spino- 
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cellulaires fortement hyperkératosiques. Deux tumeurs étaient 
des carcinomes a cellules polymorphes. Dans un grand nombre 
de cas il s’est produit des métastases dans les poumons et les 
ganglions lymphatiques, et des récidives locales aprés opération. 

L’invasion des lymphatiques a été observée dans beaucoup de 
cas, quoique quatre fois seulement il y avait métastase dans les 
ganglions. L’évolution peut s’étendre horizontalement le long des 
yaisseaux ou, plus couramment, les vaisseaux peuvent ¢tre le 
siége de thromboses néoplasiques. Avec cette forme d’invasion 
incomplete des vaisseaux lymphatiques, avee endothélium intact, 
il ne se forme généralement pas de métastase dans les ganglions 
lymphatiques. L’invasion des vaisseaux sanguins s’accompagne 
généralement de métastases pulmonaires. 

Les nerfs peuvent étre également envahis ; cette variété d’en- 
vahissement a été consiatée dans 18,5 pour 100 des cas. Les cellu- 
les tumorales peuvent se rencontrer dans le périnévre, 4 distance 
de la tumeur primitive, et méme disséminées de place en place 
parmi les fibres nerveuses. L’auteur a remarqué que l'état de 
dissémination diffuse se produisait de la fagon la plus typique 
lorsque la tumeur primaire contenait une grande quantité de 
cellules polymorphes, en plus des cellules ¢pineuses habituelles, 
et il pense que ces cellules polymorphes, étant plus mobiles, peu- 
vent s’insinuer parmi les fibres nerveuses une fois que le péri- 
névre a été pénétré. L’invasion nerveuse commence habituelle- 
ment par le filament terminal des nerfs dans la peau, puis la 
tumeur s’étend le long du nerf. Cette proximité anatomique, entre 
les cellules épithéliales d’oti la tumeur est originaire et les fibres 
nerveuses correspondantes, n’est pas le seul facteur qui déter- 
mine l’invasion de ces derniéres ; les nerfs sont attaqués méme 
lorsque cette disposition n’existe pas et que la croissance conti- 
nue du néoplasme a été assurée par une greffe autoplastique. 
L’épithélium cutané de la souris, quand il est devenu cancéreux, 
montre une tendance a envahir les filaments nerveux tandis que 
le cancer de la glande mammaire ne le fait pas. La rapidité 
d’expansion de la tumeur le long d’un filament nerveux n’est pas 
grande, mais elle peut devenir considérable en certains endroits. 

L’invasion nerveuse, dans le cancer du goudron, n’a pas de 
rapport avee le nombre d’applications de goudron, ni avec la 
nalure du goudron employé. On I’a constatée dans un cas qui avait 
recu 50 applications de goudron et dans un autre qui en avait 
recu 94, la moyenne de la série étant 73. L’invasion nerveuse est 
une preuve de malignité de la tumeur. BAUM. 


le 
le 
n 
yn 
2) 
le 
e 
? 
n 
a 
ul 
a 
t 


Lacassagne (Antoine) et Lattes (Jeanne). — Répartition du polonium 
(injecté sous la peau) dans lorganisme de rats porteurs de greffes 
cancéreuses. C. R. Soc. de Biologie. Paris 1924, t. 90, p. 352. 


Les A. ont injecté sous la peau de rats, porteurs de fibro-sar- 
come ou d’adéno-carcinome greffés, des doses de polonium expri- 
mées par 150 a 200 unités électrostatiques. La radio-activité des 
principaux organes, prélevés aprés des survies variant entre 
quelques heures et sept jours, a été étudiée soit par lauto-histo- 
radiographie, soit par la méthode électrométrique aprés extrac- 
tion chimique du polonium. Les résultats ont été concordants. 
Ils ont montré que le polonium n’était pas retenu particuliére- 
ment par les tissus cancéreux et qu’on le retrouvait en beaucoup 
plus grande quantité dans d’autres tissus, surtout dans la rate 
et le cortex rénal. Les épreuves radiographiques ont en outre mis 
en évidence la répartition homogéne du polonium dans toute la 
partie vivante des tumeurs, le centre nécrosé, comme il est habi- 
tuel dans les cancers de greffe, n’en ayant, au contraire, point 
retenu. 

J. LAVEDAN, 


Kok (F.) et Vorlaender (K.). — Biologische Versuche ueber die Wirkung 
der Bestrahlung auf das Karzinom. ([xpériences biologiques sur 
Paction de Virradiation sur le carcinome). Sirahlentherapie. Berlin, 
1923. Vol. 15, p. 561. 


Les auteurs font régresser un adénocarcinome de la souris’ par 
irradiation @ une dose un peu inférieure a la dose épilatoire. Cette 
régression était plus prononcée lorsque le champ irradié débordait 
sur une partie du tissu sain environnant. Ils expliquent la régres- 
sion de la tumeur par une réaction du tissu conjonctif. Leurs 
recherches microscopiques ont montré que : 1) Le 1" et le 2° jour, 
apres Virradiation, le tissu conjonctif devient plus riche en cellu- 
les, spécialement en histiocytes. 2) Du 2° au 6° jour, il se produit 
une pénétration de tissu conjonctif dans la tumeur, qui morcelle 
les formations cancéreuses qui présentent encore un aspect d’in- 
tégrité. 3) Du 7° au 14° jour, la réaction du tissu conjonctif va en 
augmentant, l’épithélium carcinomateux dégénére. 4) Du 14° au 
21° jour, il y a nécrose des travées du tissu conjonctif dans la 
tumeur, aprés que l’épithélium carcinomateux des zones sous- 
capsulaires s’est désagrégé. Le tissu adipeux envahit la tumeur et 
la capsule. 

Le tissu conjonctif réagit d’abord par une prolifération cellu- 
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laire dans la partie immeédiatement irradiée. La destruction des 
cellules conjonctives, en libérant leurs hormones, provoque 4 son 
tour la formation de nouvelles cellules. Il se produit aussi une 
réaction générale de l’organisme que l’on peut observer, par exem- 
ple, en irradiant animal en totalité par de faibles doses. Dans ce 
cas, les changements microscopiques dans la tumeur correspon- 
dent pour la plupart aux changements observés aprés irradiation 
locale. 

Les A. n’ont jamais pu observer une action de constriction mé- 
‘anique de la tumeur par le tissu conjonctif proliféré. Ce serait 
plutot une action chimique par les produits de la désagrégation 
cellulaire, détruisant les cellules cancéreuses. 

N. SAMSSONOW. 


Pathologie générale et anatomie pathologique 
des cancers 


Paulsen (Jens). — Konstitution und Krebs. (Constitution et cancer). 
Zeitschrift f. Krebsforschung. Berlin, 1924, Vol. 21, p. 119. 


L’A,. attribue aux hormones un role important dans la sauve- 
garde de léquilibre cellulaire. La santé de individu dépend de 
_ état de ses glandes endocrines. Les petits troubles de croissance 
cellulaire, observés dans l’age avancé (la barbe chez les femmes, 
angiomes, anomalies pigmentaires), sont dus a des anomalies 
dans Vélaboration des hormones. Le cancer se manifeste clini- 
quement, si ces troubles sont prononces, Il est cependant impos- 
sible de savoir lequel des deux facteurs joue un rdle prépondé- 
rant dans l’étiologie du cancer, le facteur exogéne ou le manque 
de la défense endocrine ? 

N. SAMSSONOW. 


Dustin (A.-P.). — Cancer et Herédité. Bruxelles Medical, tévrier 1924, 

t. 2, p. 362. 

Les expériences de Maud Slye ¢tablissent importance du 
facteur héréditaire dans apparition du cancer. Toutefois, étant 
donnée lapparition généralement tardive de celui-ci, il semble 
que ce ne soit pas la maladie elle-méme, mais la résistance ou la 
susceptibilité & la maladie qui soient transmises. Le probléme, 
qui reste posé, est de savoir ce qui crée cette susceptibilité ou 
cette résistance. Trois conditions biologiques fondamentales 


eommandent l’apparition et le développement des néoplasmes ; 
1° production au niveau de la tumeur d’un rythme cinétique 
anormalement intense et continu ; 2° apport ininterrompu de 
nucléo-protéides au scin de la tumeur et capacité de fixation 
considérable pour ces substances ; 3° inaptitude de l’organisme 
a régler la répartition de ces matiéres suivant les besoins nor- 
maux des tissus. « La prédisposition 4 la formation des tumeurs 
peut donc résider essentiellement dans l’altération de la fone- 
tion nucléo-régulatrice. » Dans l’organisme jeune, en voie de 
croissance, les besoins en nucléo-protéides histogénes sont con- 
sidérables : le systeme lymphoide et surtout le thymus étant 
capables de fixer sous forme cellulaire de grandes quantités de 
nucléo-protéides et de les redistribuer suivant les besoins orga- 
niques. Plus tard, de nouveaux points de consommation sont 
créés par la spermatogenése et la maturation folliculaire. Mais 
& mesure que l’individu vieillit l’activité des systémes organi- 
ques nucléo-régulateurs décroit, alors que les apports en 
nucléoprotéides restent sensiblement les mémes. Que lorganis- 
me se montre incapable de les désintégrer, il en résultera un 
trouble du métabolisme capable d’expliquer l’apparition des 
tumeurs. 

Un autre mécanisme peut étre envisagé. D. a montré que l’in- 
trusion dans l’organisme d’une protéine étrangére provoquait 
le développement d’une onde de cinéses généralisée. Ces ondes 
cinétiques, si elles se reproduisaient, entraineraient un dévelop- 
pement anormal des tissus. L’organisme se défend par deux 
procédés : le premier consiste en un mécanisme humoral qui 
pour une méme protéine introduite 4 intervalles réguliers, ré- 
duit importance des ondes cinétiques, puis les annule : c’est 
la cinéphylaxie ; le second a son siége actif dans la corticale 
thymique et dans les follicules lymphoides, c’est la destruction 
pycnotique des cellules néoformées en excés. A chaque onde ciné- 
tique succéde une onde pycnotique. Un trouble de ce mécanisme 
régulateur expliquerait lui aussi la genése du cancer. 


J. LAVEDAN. 


Wells (H. Gideon). — The influence of heredity on the occurence of 
Cancer. (Influence de l’hérédité sur la production du cancer). Journ. 
of the Americ. Med. Associalion. Chicago, 1923, Vol. 81, p. 1017 et 1103. 


Si l’on essaye de creuser le probleme de Vhérédité du cancer 
a la lueur des idées modernes, il faut d’une part, rechercher ce 
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que l’on sait sur sa fréquence et sa transmission dans certaines 
familles, d’autre part vérifier si expérimentalement il existe chez 
les animaux une hérédité cancéreuse. 

Chez lhonme, le probléme est impossible 4 résoudre actuelle- 
ment, On ne peut établir le compte exact de toutes les néoplasies. 
Un certain nombre d’entre elles développées sur des organes pro- 
fonds ne peuvent étre mises en évidence que par l’autopsie. Par 
ailleurs des affections supposées cancéreuses se révélent d’une 
autre nature quand on en pratique l’examen histologique. La 
nécropsie systématique, actuellement irréalisable, permettrait 
seule des chiffres précis. 

Il faut done s’en tehir aux dires des malades en ce qui concerne 
les affections cancéreuses ayant atteint leurs ascendants ou colla- 
téraux ; toute vérification est impossible ; il s’agit le plus sou- 
vent de suppositions, de oui-dire qui empéchent ou faussent un 
travail sérieux. Dans l’ensemble en tenant compte des statistiques 
actuelles on ne peut parler de transmission héréditaire du cancer; 
méme dans les familles les plus frappées, le pourcentage n’est 
pas supérieur a celui que l’on peut trouver dans un groupe de 
personnes prises au hasard. Par contre on ne peut nier la répéti- 
tion dans certaines familles de types rares de néoplasies telles 
que gliomes, neuro-fibromatoses, exostoses cartilagineuses. Elles 
semblent dues & des malformations congénitales héréditaires. 

Les expériences de Maud Slye montrant le role indéniable de 
Vhérédité dans le développement du cancer de la souris per- 
mettent-elles d’étendre ces conclusions & l’espéce humaine. I 
est logique d’admettre que les principes de l’hérédité sont les 
mémes pour toutes les espéces et que le cancer est un dans ses 
aspects fondamentaux. Cette probabilité autorise seule & suppo- 
ser que chez ’homme la susceptibilité au cancer est un caractére 
héréditaire mais récessif. 

J. LAVEDAN. 


Lecéne (P.) et Wolfromm (G.). — Cancers du rein, de la glande surrénale 
et des voies urinaires supérieures. 1 Volume de la « Bibliolhéque 
du Cancer ». Paris, 1923 (Doin, éditeur). 


Au point de vue anatomo-pathologique, les A. classent les 
tumeurs rénales en sarcomes, épithéliomas et tumeurs mixtes. 
Les épithéliomas sont des tumeurs rénales, tubulés ou végétants, 
et des tumeurs d’ilots aberrants d’épithélium cortico-surrénal : 
des hypernéphromes. Les tumeurs mixtes se divisent selon leur 


— 61 


ule 
de 
1e 
rs 
C- 
le 
l- 
it 
le 
it 
iS 
n 
n 
S 


caractére de différenciation en tumeurs mixtes simples et en téra- 
tomes, celles-ci n’étant qu’un degré de complexité plus avancé des 
premieéres. 

Les néphroépithéliomes tubulés sont formés par des cellules 
claires ou légerement grumeleuses et contiennent une substance 
adipoide biréfringente. Leur disposition rappelle celle des tubes 
uriniféres. Le type végétant ou cysto-papillaire est caractérisé par 
des formations dendritiques coiffées de cellules claires. 

L’hypernéphrome, dont la question reste encore bien obscure, 
est formé par de grandes cellules claires pouvant contenir une 
substance adipoide biréfringente en plus ou moins grande quan- 
tité ou du glycogéne. La substance grasse se distinguerait selon 
Stoerk de celle des néphroépithéliomes par sa teneur en phosphore 
et en azote. Les A. croient que l’on a beaucoup exagéré la fré- 
quence des hypernéphromes et qu’il est souvent impossible de 
les distinguer de certains épithéliomas rénaux. 

Les épithéliomas rénaux se propagent surtout par la voie lym- 
phatique ; l’envahissement sanguin est cependant relativement 
fréquent (thrombose néoplasique de la veine rénale 13 fois sur 
126 cas). La propagation par contiguité au dela de la capsule est 
rare. 

Les récidives sont fréquentes, 50 p. 100 dés la premiére année, 
selon l’évaluation de Marion. 

Les cancers surrénaliens se classent suivant la genése mixte 
de lorgane en cortico-surrénalomes et en paragangliomes, Les 
deux sont rares. 

Les premiéres sont constituées par des cellules de type adulte, 
a protoplasme homogéne ou granuleux, parfois infiltrées de 
graisse ou de pigment noir et disposées en trainées ou ilots irré- 
guliers, ne présentant jamais de lumiére et parcourus par de 
larges capillaires. On peut noter des zones hémorragiques ou 
nécrosées qui peuvent aboutir 4 la formation de pseudo-kystes. 

Les paragangliomes se groupent en paragangliomes proprement 
dits et en parasympathomes embryonnaires, les premiers étant 
exceptionnels et formés par des cellules syncytiales atypiques, les 
derniers évoluant sous forme microcellulaire ou fibrillaire, selon 
qu'il s’agit de sympathogoniomes ou de cellules plus évoluées. 
Les « rosettes » permettent de les distinguer des sarcomes avec 
lesquels les tumeurs ont de grandes ressemblances. Les métasta- 
ses ne manquent point ; elles se font surtout dans le foie et les 
poumons. 


Les tumeurs du bassinet sont représentées par des cancers 
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papillaires et non papillaires, ceux-ci se divisant en épithéliomas 
pavimenteux a globes cornés, en épithéliomas alvéolaires et en 
adéno-carcinomes. 

Les épithéliomas de l’uretére sont le plus souvent des cancers 
en plaques infiltrées, développés dans la paroi uretérale. 

Le dernier chapitre est consacré aux tumeurs paranéphréti- 
ques, presque toujours de nature conjonctive. Ces tumeurs sont 
i considérer comme des sarcomes ou des lipo-sarcomes plus 
souvent que comme lipomes ou fibro-lipomes simples. 

Chaque chapitre du livre contient la séméiologie et le traite- 
ment des différentes espéces tumorales. 

L. BERGER. 


Bardenheuer (F.-H.). — Zur Kenntnis der Metastasierung bésartiger 
Geschwiilste im Herzen. (Contribution a l’étude des métastases de 
tumeurs malignes dans le coeur). Centralbl. f. allgem. Path. u. Pathol. 
Anal. Tena, 1924. T. 34, p. 337. 


Un sarcome a cellules rondes, primitif de Vintestin gréle, a 
donné une seule métastase géante dans le myocarde. La métastase 
a pris naissance dans le ventricule droit. L’oreillette droite conte- 
nait des thrombus néoplasiques libres, dont le transport dans les 
poumons fut rendu impossible par la c1oissance rapide de la mé- 
tastase qui rétrécissait Vorifice tricuspidien. I] n’y eut done 
aucune métastase pulmonaire. 

Le diagnostic clinique fut celui de dilatation et insuffisance 


cardiaques. 
L. BERGER. 


Sabrazeés (J.) et Bonin (H.). — Absence de cellules d’infiltration dans les 
myéloplaxomes du tronc et des membres comme élément de diagnostic 
davec les granulomes. C. R. de la Soc. de Biologie. Paris, 1924. T. XC, 
p. 757. 

Les tumeurs 4 myéloplaxes se présentent sous deux modalités 
caractérisées par leur évolution clinique, leur malignité et la 
nature du tissu qui accompagne la formation des myéloplaxes : 
les myéloplaxes fibreux, bénins tels que l’épulis et les myéloplaxo- 
mes sarcomateux ou myéloplaxo-sarcomes. Les cellules 4 myélo- 
plaxes monirent tous les termes de passage entre la cellule con- 
jonctive jeune et l’élément multinucléé & noyau bourgeonnant qui 
aboutit au myéloplaxe. 

On hésite souvent, lorsque se présentent 4 l’observateur des 
productions riches en cellules géantes : s’agit-il d’une granulo- 


matose bactérienne, mycosique, par corps étrangers ou d’une 
tumeur ? Malgré les caractéres distincts et classiques, hésitation 
est permise dans bien des cas. Les auteurs proposent un caractére 
différentiel qui s’applique aux myéloplaxes non ulcérés et ne 
se trouvant pas dans une cavité comme la bouche, out ils sont 
exposés A des infections et des souillures microbiennes ; dans les 
myéloplaxo-sarcomes, on ne trouve pas d’autres éléments que les 
cellules conjonctives en prolifération aboutissant aux myélo- 
plaxes : pas de lymphocytose, de plasmocytose, d’éosinophilie, de 
granulo-basocytose (mastzellen). Cette particularité a permis aux 
auteurs, en maintes circonstances, de repousser toute idée de gra- 
nulomatose, dans des cas de myéloplaxomes de la fosse iliaque, 
de la région scapulaire, des gaines tendineuses et des membres en 


général. DUBOIS-ROQUEBERT. 


Peyron (A.). — Sur les caractéres et les tendances évolutives d’un type 
de tumeur ovarienne issue des cordons médullaires. C. R. de la Soc. 
de Biol. Paris, 1924. Tome XC, p. 575. 


Ce travail se rattache aux recherches antérieures de l’auteur 
sur les tumeurs du_ type séminifére développées dans Tlovaire, 
recherches au cours desquelles il a essayé de montrer leur origine 
aux dépens des cordons médullaires, ébauches transitoires 4 ovo- 
génése rudimentaire, qui représentent potentiellement et devien- 
nent parfois effectivement des formations males. 

Le point de départ de ces tumeurs doit étre cherché tantot dans 
des vestiges de cordons médullaires primitifs, tant6t dans des 
cordons médullaires secondaires de poussée tardive. Un caractére 
curieux est la dissociation plus ou moins marquée des cordons 
néoplasiques par le stroma conjonctif ; elle réalise les aspects du 
cylindrome, type en effet décrit par plusieurs auteurs dans 
Povaire, mais dont la signification leur avait échappé. 

L’auteur dégage de ce travail les conclusions suivantes, toutes 
plovisoires et qui se complétent en s’opposant. 

1° Les aspects du cylindrome peuvent se retrouver dans des 
tumeurs issues des ébauches corticales, mais moins souvent et 
avec un type moins net que dans celle des cordons médullaires. 

2° Une partie des tumeurs décrites comme folliculome ou 
comme pflugeromes provient peut-étre des cordons médullaires. 


DUBOIS-ROQUEBERT. 


Adresser toul ce qui concerne la rédaction de la Revue Analytique au 
De Antoine Lacassagne, Institul du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris- Ve. 
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Tumeurs végétales 


Smith (Erwin-F.). — Appositional Growth in Crown-Galls Tumors and 
in Cancers (Croissance par apposition dans les tumeurs végétales et 
dans les cancers). The Journal of Cancer Research. Baltimore 1922, 
Vol. VII, p. 1. 


L’auteur a observé, dans des coupes de tumeurs cancéreuses 
végétales, des indices fort nets de ce mode de croissance néo- 
plasique connu sous le nom de « croissance par apposition » : 
le foyer tumoral s’accroit sans cesse, par sa périphérie, de nou- 
velles couches de cellules, primitivement normales, mais subis- 
sant, a2 son contact, une « modification cancéreuse », et devenant 
néoplasiques. L’auteur discute longuement, 4 ce propos, sur 
existence de la croissance par apposition dans le cancer ani- 
mal: il critique la théorie de Ribbert, également soutenue par 
- Borst, d’aprés laquelle le cancer, une fois constitué, se développe 
d’une maniére exclusivement autonome ; en revanche, de nom- 
breuses citations extraites des travaux de Virchow, Hansemann, 
Hauser, Krompecher, Petersen, Menetrier, etc..., montrent que 
tous ces anatomopathologistes ont admis l’extension du cancer 
constitué, par transformation graduelle des cellules immédiate- 
ment adjacentes. Cette série de documents se termine par le 
résumé d’un travail de Goldzieher et Bokay sur le cancer pri- 
mitif du foie ; ces auteurs, étudiant le développement histologi- 
que de ce cancer, ont montré que, dans une coupe donnée, inté- 
ressant une travée néoplasique, on peut trouver tous les inter- 
médiaires entre le tissu hépatique normal et le tissu hépatique 
cancéreux, ce dernier caractérisé par ses cellules petites, A gros 
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noyau, en active multiplication. La zone de transition est mar- 
quée par des cellules hypertrophiques, 4 noyau polymorphe. Il y 
a en somme extension trés nette, « in situ », du cancer. 

C’est une description absolument comparable a celle de 
Goldzieher et BOkay que donne Erw. Smith du mode de crois- 
sance des cancers végétaux, des « crown-galls ». Ces tumeurs 
s’édifient normalement par apposition. Au pourtour d’un néo- 
plasme croissant dans la région corticale d’une tige (tige de 
tabac ou de chrysanthéme), on observe une zone mince (de 
0 mm. 5) dont les cellules possédent tous les caractéres de tran- 
sition entre les cellules corticales banales et les cellules cancé- 
reuses. Au premier stade, la cellule normale, de type conjonctif, 
subit une croissance hypertrophique considérable ; puis ces élé- 
menis hypertrophiés entrent dans une phase de divisions acti- 
ves : ils se pulvérisent, en quelque sorte, en éléments plus petits, 
tout en acquérant peu A peu des caractéres de type embryon- 
naire : cytoplasme abondant, noyau volumineux, qui sont ceux 
des cellules néoplasiques constituées. On observe donc, d’une 
maniére trés nette, la transformation, in situ, d’éléments nor- 
maux en éléments cancéreux. 

Grace 4 ce mode de croissance, les tumeurs peuvent s’étendre 
trés rapidement : une simple inoculation, par piqure, du bacille 
pathogéne détermine, en trois semaines, la production d’une 
énorme prolifération. 

La transformation de cellules normales en cellules cancéreu- 
ses est due, pour l’auteur, 4 la migration des éléments micro- 
biens spécifiques des cellules cancéreuses dans les cellules voisi- 
nes. L’étroitesse de la zone d’apposition est bien en rapport avec 
cette migration bactérienne probable ; et les ponctuations de la 
membrane des cellules corticales sont de nature 4 faciliter le 
passage des microbes. Dés que ces derniers se sont installés 
dans une cellule jusqu’alors normale, ils lui conférent les carac- 
téres de cellule cancéreuse. Et auteur termine ainsi en réfutant 
cette assertion « dogmatique » de Ribbert, qu’un parasite peut 
détruire une cellule, mais non pas changer son mode de vie, 
exciter, par exemple, son pouvoir de multiplication. 

L’article renferme encore d’intéressantes considérations sur 
la biologie des cellules cancéreuses végétales. Leur rapport 
nucléo-plasmatique élevé les rapproche des cellules embryon- 
naires ; mais elles ne sont cependant pas embryonnaires car ce 
R. N. P. est moins élevé que dans les éléments embryonnaires ; 


et, d’autre part, elles ne sauraient donner naissance A de nou- 


veaux organes. G, MANGENOT, 
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Blumenthal (Ferdinand) et Hirschfeld (Hans). — Beitrage zur Kenntnis 
durch Bacterium tumefaciens hervorgerufenen Pflanzengeschwiilste. 
(Contribution a la connaissance des tumeurs des plantes 4 Bacterium 
tumefaciens). Zeitschrift fiir Krebsforchung. Berlin, 1922, T. XVII, p. 110, 


Les auteurs rappellent les expériences du danois Jensen qui, 
le premier, découvrit, chez la betterave, une tumeur exubérante, 
transplantable, et comparable apparemment au cancer. Smith 
et Townshend ont montré que les tumeurs de ce genre sont dues 
i une bactérie inoculable, fait confirmé, en Allemagne, par 
Werner Magnus, Friedemann, les A., puis par Jensen lui-méme. 
Les A. discutent ici le probléme de l’assimilation de ces tumeurs 
végétales au vrai cancer. 

Ainsi que |’a reconnu Smith, ces néoplasmes des végétaux sont, 
dans une certaine mesure, au point de vue histologique (anoma- 
lies nucléaires), comparables au vrai cancer. Par contre, Blu- 
menthal et Hirschfeld n’ont pu retrouver les métastases et les 
« cordons tumoraux » signalés par Smith. 

Les auteurs ont observé que les tumeurs dues au Bact. tume- 
faciens sont généralement bénignes. Lorsqu’on inocule des tran- 
ches isolées de racine de betterave, les tumeurs bactériennes se 
développent suivant les zones libéro-ligneuses concentriques, 
sans manifester jamais la moindre tendance a désorganiser les 
tissus intermédiaires. 

Le point le plus important discuté par les A. est celui de 
existence des bactéries spécifiques dans les cellules de la 
tumeur. Jensen, 4 la suite d’expériences récentes sur la bette- 
rave, n’a jamais pu retrouver, dans les tumeurs adultes, la bac- 
térie pathogéne. Dans leurs essais sur des tranches de carotte, 
ils ont, au contraire, réguliérement noté la présence de bactéries 
dans les tumeurs ; mais ils n’ont pu la déceler dans les néo- 
plasmes formés chez des Pelargonium. Cette contradiction 
s’explique sans doute par la lenteur du développement des 
tumeurs chez les Pelargonium, comparée a la rapidité d’évolu- 
tion de ces mémes tumeurs sur la tranche de carotte ; rien 
d’étrange, dans ce dernier cas, dans la mise en évidence de mi- 
crobes provenant de l’inoculation. — Mais le fait de ne pas trou- 
ver, dans les tumeurs a développement plus lent, la bactérie 
pathogéne, n’implique pas absolument son inexistence. Et le pro- 
bléme reste en suspens. 

Les A. remarquent qu’il est indispensable, pour provoquer le 
néoplasme, de faire intervenir en masse les bactéries spécifiques; 
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ils rappellent, en outre, le role si favorable du traumatisme, role 
mis en évidence par Werner Magnus. Rien de comparable 
n’existe chez les animaux. Au contraire, de nombreux cancers 
animaux ne sont pas d’origine parasitaire. 

Les A. concluent que les tumeurs végétales représentent une 
trés intéressante catégorie de néoplasmes, mais que leur étude 
ne saurait, en aucune maniére, faire attribuer l’origine du can- 
cer animal 4 une cause unique et du méme ordre. 


MANGENOT, 


Levin (Isaac) et Levine (Michaél). — The role of Neoplasia in parasitic 
diseases of plants (Le réle de la néoplasie dans les maladies parasi- 
taires des plantes). The Journal of Cancer Research. Baltimore, 1922. 
T. VII, p. 171. 


Les auteurs soutiennent que les néoplasmes végétaux ne sont 
pas enti¢érement comparables aux néoplasmes animaux. Les 
néoplasmes végétaux représentent une réaction protectrice de la 
plante contre l’invasion d’un parasite. Elles ont ainsi, de méme 
que les réactions inflammatoires des animaux, un cycle défini : 
période de prolifération d’éléments indifférenciés, périodes de 
différenciation, puis de régression et de mort. En dépit de ces 
différences séparant les néoplasies végétales des cancers ani- 
maux, il est possible de tirer de l’étude des tumeurs des végétaux 
des enseignements profitables 4 la pathologie du cancer. Ce sont 
des processus néoplasiques relativement simples, dont il est aisé 
de définir la genése. Et, d’autre part, il ne parait pas impossible 
de trouver, en pathologie animale, des transitions entre la réae- 
tion inflammatoire simple et le cancer. La série que l’on peut 
établir entre le granulome infectieux et le lymphosarcome, can- 
cer vrai, par l’intermédiaire du lymphome de Hodgkin, est une 
indication dans ce sens. L’étude des néoplasies végétales doit 
done faire partie intégrante des travaux destinés a élucider tant 
Pétiologie que la pathogénie et la thérapeutique du cancer ani- 
mal. — Notons que les observations personnelles relatées par les 
A., au cours de cet article, ne s’appliquent pas a de vrais 
« crown-galls », d’origine bactérienne, tels que ceux auxquels 
Erw. Smith a consacré son activité, mais 4 des tumeurs de la 
racine du chou et du tubercule de pomme de terre, provoquées, 
les premiéres, par un myxomycéte (Plasmodiophora brassicex), 
les secondes par un champignon inférieur (Synchytrium), c’est-a- 
dire 4 des tuméfactions d’origine parasitaire évidente et bien 
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Levin (Isaac) et Levine (Michaél). — The action of buried tubes of 

Radium emanation on neoplasia in plants (L’action des tubes nus 
d’émanation du radium sur les néoplasies des plantes). The Journal 
of Cancer Research. Baltimore, 1922. T. VI, p. 163. 


Dans un précédent travail, les auteurs, étudiant Vinfluence 
des rayons X sur le développement des crown-galls, ont montré 

que ces tumeurs végétales représentent un terrain idéal d’expé- 

rimentation pour les recherches relatives & laction des radia- 

tions sur les néoplasmes. Continuant leurs efforts dans cette 

direction, ils étudient, dans le présent mémoire, l’action, sur des 

lissus végétaux normaux et cancéreux, de tubes d’émanation du 

radium. 

Dans les tissus normaux, le seul résultat perceptible de lintro- 
duction dun tube d’émanation est la destruction compléte du 
tissu au voisinage immeédiat du tube. Au dela de cette aire nécro- 
sée, le tissu ne semble pas avoir été influencé dune maniére 
comparable a celle que l’on observe dans les expériences sur les 
animaux. Les tissus adultes ne paraissent done pas sensibles a 
des doses modérées de rayons y. 

Dans les crown-galls, Vintroduction de tubes d’émanation 
détermine une réduction de volume de la tumeur, done une 
inhibition de lactivité prolifératrice des noyaux sous l’influence 
des rayons y. Au voisinage immédat du tube radioactif, les 
tissus de la tumeur sont trés atteints par les rayons 8 ; les cel- 
lules sont nécrosées, et leurs parois affaissées forment un véri- 
table manchon cellulosique autour du tube. Les cellules immé- 
diatement voisines de cette gaine de cellulose sont également 
désintégrées. L’ensemble de ces tissus désorganisés fait écran 
aux rayons % mous, comme le stroma connectif des tumeurs 
animales ; et, seuls, les rayons y peuvent done agir sur les 
éléments situés en dehors de cet écran. Or on sait (I. Levin et 
M. Levine: Ann. of Surgery, 1918, LXVII, 443; I. Levin et 
B. Joseph : Journ. Am. Med. Assoc., 1917, LXIX, 1068) que l’ac- 
tion des rayons y ne peut ¢tre décelée par des changements 
morphologiques visibles des cellules tumorales. Il n’en est pas 
moins réel que le pouvoir de prolifération de la tumeur est arrété 
et que celle-ci diminue de volume. 


G. MANGENOT, 
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Cancers provoqués 


Curtis (M.-R.) et Bullock (F.-D.). — Strain and family diiferences in 
susceptibility to cysticercus sarcoma (Différence de susceptibilite au 
sarcome provoqué par le cysticerque suivant les races et les familles). 
The Journal of Cancer Research. New-York, 1924. Vol. VIII, p. 1. 


Les A. ont observé que quelques races de rats étaient plus 
susceptibles de développer un sarcome du foie aprés ingestion 
d’excréments de chats contenant des ceufs de Cysticercus fascio- 
laris que d’autres, et que cette faculté était transmissible aux 
descendants, 

N. SAMSSONOW. 


Kennaway (E.-L.). — On the cancer-producing factor in tar (Sur la 
substance cancérigéne du goudron). British Medical Journal. Londres, 
mars 1924, p. 564. 


En s’appuyant sur des constatations industrielles et expéri- 
mentales, l’auteur essaye de déterminer la substance cancéri- 
gene des différents goudrons et de leurs produits de distillation. 

De toutes les formes importantes sous lesquelles se présente 
le goudron (goudron de bois, goudron des usines 4 gaz, gou- 
dron de houille, goudron de hauts fourneaux), la derniére serait 
la seule & ne pas produire le cancer ; 4 cause de sa teneur en 
paraffine, en phénols, et de sa déficience en composés aromati- 
ques. L’analyse de tous ces produits prouverait que les substan- 
ces distillant 4 une température moyenne de 250° C. sont plus 
propres a l’éclosion du cancer. Parmi ces substances, l’auteur 
a voulu savoir lesquelles étaient communes aux goudrons can- 
cérigénes. Ses résultats sont peu encourageants. Aucun de ces 
éléments, pris séparément, ne pourrait étre la cause de tumeurs 
malignes. La_ paraffine, objet de si nombreuses publications, 
entrerait tres peu en ligne de compte. L’A. regrette que le diag- 
nostic de cancer des paraffineurs ou paraffindmes soit si souvent 
appliqué a des néoplasmes dont les porteurs ont été pendant 
quelque temps en contact avec la paraffine. 

Ainsi, jusqu’a ce jour, toutes les recherches effectuées dans le 
but de trouver la substance cancérigéne goudron restent 
infructueuses. Quatorze produits ont été éliminés et les faits 
tant industriels qu’expérimentaux montrent le peu d’importance 
a attribuer a l’action de la naphtaline, des acides, des bases et 
d’autres composés azotés, tels que les paraffines, oléines et 


na 
qu 
h 
Lt 
( 
( 


naphtines. Il ne semble pas osé de croire cependant, dit l’auteur, 
qu'il puisse exister une substance cancérigéne inconnue, insta- 
ble, en minime quantité, comme les vitamines ou les hormones. 


L.-C, SIMARD, 


Lee (Kunsei), Fukuda (Tamotso) et Kinoshita (Ryojun). — The influence 
of lanolin-feeding on the formation and development of tar cancroid 
on the ear of rabbits (L’influence de l’ingestion de lanoline sur la 
formation et le développement du cancer par goudron de l’oreille du 
lapin). The Journal of Cancer Research. New-York, 1924. Vol. VIII, p. 127. 


Les A. ont observé que la lanoline, ajoutée 4 Valimentation 
habituelle, avant ou pendant l’application de goudron, parais- 
sait souvent accélérer la production du_ folliculo-épithéliome. 
Une fois celui-ci produit, sa croissance est accélérée par lali- 
mentation a la lanoline, méme lorsqu’on cesse les badigeonna- 
ges au goudron. Chez les animaux de contrdle, ne recevant pas 
de lanoline, mais continuant a étre badigeonnés, la tumeur se 
développait plus lentement. Les A. ont trouvé aussi que le folli- 
culo-épith¢liome se transforme habituellement en une corne 
cutanée, c’est-a-dire qu’un développement accéléré se mani- 
feste par la production de cornes cutanés, plutot que par une 
transformation maligne. En concordance avec Yamagiwa et 
Itchikawa les A. ont observé que le folliculo-épithéliome avait 
une tendance 4 produire des cornes cutanées aprés cessation du 
badigeonnage au goudron. 

N. SAMSSONOW, 


Kashiwagi (Masatoshi), Fukuda (Tamotsu) et Owaga (Juntaro). — The 
relation between lanolin-feeding and the formation of cancroid by 
painting the back of a mouse with tar (Relation entre l’ingestion de 
lanoline et la formation de cancer par badigeonnage au goudron du 
dos de la souris). The Journal of Cancer Research. New-York, 1924. 
Vol. VIII, p. 131. 


L’addition de lanoline aux aliments pendant le badigeonnage 
au goudron diminue de beaucoup la durée de la vie des souris. 
Avec la nourriture habituelle, 22 0/0 des souris (souris anglai- 
ses et hybrides de souris anglaises et japonaises — les souris 
japonaises ne survivant pas en général au dela de 100 jours), 
vivaient 250 jours malgré le badigeonnage au goudron; 12,5 0/0 
survivaient 300 jours. Les animaux nourris avee addition de 
lanoline mouraient beaucoup plus tot, d’ot pourcentage plus 
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faible des cancers obtenus. La forme typique de la tumeur est 
une excroissance, ressemblant 4 une corne, a base ronde, de 
consistance solide, avec une masse cornée noire un peu pointue 
au centre. Le processus commengait par une hyperkératose pro- 
noncée et une infiltration en profondeur. Il y avait quelquefois 
des formes de cancroide a4 large base, semblable au cancer par 
goudron de loreille du lapin, avec infiltration de la peau. La 
partie cornée et méme la partie superficielle du cancroide peu- 
vent se nécroser ou s’ulcérer. 


N. SAMSSONOW. 


} amagiwa (Katsusaburo) et Murayama (Koshichiro). — The experimental 
production of mammary carcinoma on rabbits (Production experi- 
mentale de carcinome mammaire chez le lapin). The Journal of Cancer 
Research. New-York, 1924. Vol. VIII, p. 119. 


Les A. ont obtenu un cancer de la glande mammaire dans 
23 cas sur 188 animaux, auxquels ils injectaient dans la glande 
1 4 2 fois par mois de 0,3 a 0,5 em’ d’extrait de goudron, de gou- 
dron pur, de mélange de goudron et de lanoline, d’huile de 
paraffine avee du goudron, dhuile d’olive ou d’huile de 
paraffine. Le développement de cet épithélioma dans 12,23 0/0 
d’animaux injectés peut étre considéré comme une proportion 
élevée, le cancer spontané de la mamelle étant habituellement 
rare. Le nombre d’injections nécessaires pour obtenir le cancer 
variait avee lindividu. 

On observait une réaction de l’épithélium des conduits galac- 
tophores et des follicules pileux, aboutissant & la formation de 
cancroides. La prolifération de Vépithélium des conduits excré- 
teurs pouvait aussi provoquer des adéno-cancroides ayant un 
aspect canaliculaire parfois ramifié. 

Les A. expliquent le développement de ces cancers par : 1) une 
anxplasie de l’épithélium des conduits exeréteurs, qui se trans- 
forme en un épithélium pavimenteux avec prolifération consé- 
cutive ; 2) une hyperplasie adénomateuse due a la régénération 
cellulaire. Ces cancers ont donné des métastases dans les gan- 
glions inguinaux ; il y avait aussi parfois des régressions spon- 
tanées. La production de ce cancer était facilitée par la gros- 
sesse des animaux ainsi que par l’addition de lanoline au gou- 
dron, 


N. SAMSSONOW, 
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Lacassagne (Antoine) et Monod (Octave). — Essai de production de cancer 
par injections interstitielles de goudron dams le testicule. Annales 
d’ Anatomie Pathologique médico-chirurgicale. Paris, 1924, T. I, p. 61. 


Les A., s’étant proposés de vérifier ’hypothése qui attribue 
le pouvoir cancérigéne du goudron a une perturbation de la divi- 
sion cellulaire, ont pensé que l’injection de goudron dans un 
organe owt les divisions sont trés nombreuses, comme le testi- 
cule, permettrait d’obtenir plus facilement la cancérisation. 

7 rats, soumis depuis plusieurs mois & des badigeonnages 
cutanés de goudron, ont recu en plein parenchyme testiculaire 
une injection de une a quatre gouttes de goudron. Un animal est 
mort peu aprés. Les six autres ont présenté une réaction locale 
trés vive, mais dont l’atténuation relativement rapide a permis, 
au bout de 20 jours, une nouvelle injection, pratiquée dans les 
mémes conditions que la précédente. Les rats en expérience sont 
morts en un temps variant de 2 4 7 semaines. L’examen histolo- 
gique a montré qu'il existait, suivant la quantité de goudron 
injecté, tantot une nécrose totale, tantot une nécrose partielle 
du testicule. Dans ce dernier cas, des coupes en série ont permis 
de retrouver le goudron enkysté au milieu du parenchyme dans 
une coque de tissu conjonctif ; on a constaté en outre une dégé- 
nérescence de l’épithélium séminal entrainant laspermatogénése, 
le syneitium sertolien restant conserve. 

Chez cing lapins, ayant eu aussi des badigeonnages cutanés 
antérieurs, l’injection de goudron intra-testiculaire a provoqué 
également une réaction locale intense. L’amélioration de celle-ci 
a permis au bout de 14 jours une nouvelle injection mais seule- 
ment chez trois animaux. Trois d’entre eux survécurent dont 
deux conservérent une stérilisation génitale définitive tandis 
que le troisiéme se montrait ultérieurement fécond. Les deux 
autres moururent : 

un de pneumonie, trois mois aprés l’injection ; 

Vautre un an aprés ; il présentait alors une tumeur sarcoma- 
teuse du testicule, coexistant avee un épithélioma épidermoide 
cutané de la région lombaire droite provoqué par le badigeon- 
nage. 

La greffe de ces deux cancers 4 des lapins neufs se montra 
négative. 

J. LAVEDAN, 
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Pathologie générale des Cancers 


Meyer (Willy). -- Some notes on cancer with special reference to the 
parasitic theory (Considérations sur le cancer en rapport spécialement 
avec la théorie parasitaire). The Journal of Cancer Research. New-York, 
1924. Vol. VII, p. 45. 


Il est généralement admis que la cellule cancéreuse provient 
des cellules du tissu dans lequel se développe le cancer. Les 
expériences ont montré l’importance des irritations dans sa 
production, qui peuvent étre mécaniques, thermiques, actini- 
ques, chimiques, endocrines, héréditaires. L’infection spécifique 
n’existe pas ; les parasites, avec lesquels on a pu obtenir expéri- 
mentalament le cancer, agissent par irritation sur un terrain 
approprié. C’est pourquoi parmi plusieurs individus, se trouvant 
sous l’action d’un méme facteur cancérigéne, les uns peuvent 
devenir cancéreux, les autres rester sains. Il est de la plus haute 
importance de se protéger contre linfection par les larves des 
parasites intestinaux et de détruire les porteurs de ces parasiles, 
parmi lesquels un role important doit ¢tre attribué au rat. 


N. SAMSSONOW, 


Fiessinger (Ch.). —- La Transmission du Cancer. Bullelin Académie de 
Medecine. Paris, 1924. T. XCI, p. 284. 


De multiples faits de transmission de cancer ont été déja rap- 
portés. Tout récemment le D' Mathieu (d’Hauteville) signalait 
que dans un ensemble de huit maisons limitrophes appartenant 
a la commune de Cormaranche (Ain), dix cancéreux avaient suc- 
combé en 14 ans alors qu’aucun décés ne survenait, imputable 
& une maladie d’un autre ordre. Le D' Bazin (de Condé-sur-Noi- 
reau) a publié un certain nombre de faits directement superpo- 
sables : groupe de 7 maisons ott sont morts 8 cancéreux ; cancer 
dans le méme logis chez un chien et chez ses maitres. 

De ces constatations et de beaucoup d’autres semblables il 
serait logique de conclure a la contagiosité du cancer ; un carac- 
tére particulier étant l’extréme lenteur de son mode de propa- 
gation. Si une pareille conclusion semble prématurée on doit au 
moins proclamer « qu il n’est pas str que le cancer ne soit pas 
transmissible ». 


J. LAVEDAN, 
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Pettit (J.-A.). — Contribution of oral lesions to Cancer (Lésions de la 
bouche et contribution a l’étude du cancer). Journ. of the american 
medic. association. Chicago, 1923. Vol. LXXXI, p. 1485. 


L’étude des tumeurs malignes de la cavité buecale permet 
une intéressante contribution A l'étude du cancer en général. 
En effet, les néoformations de cette région ne passent jamais 
inapercues ; souvent elles sont diagnostiquées & un stade pré- 
coce ; presque toujours le malade est en état de fournir des 
renseignements sur les lésions préexistantes. Dans la bouche, 
le cancer se développe sur un tissu chroniquement irvité, que 
cette irritation soit d’ordre mécanique, chimique ou bactério- 
logique. L’herpés, la leucoplasie, les caries dentaires, le sim- 
ple usage de la pipe suffisent 4 créer un terrain favorable. I 
semble que, sous une influence & déterminer, le processus de 
régénération, qui lutte contre la Iésion irritative chronique, 
dépasse la mesure ; qu’une superactivité se manifeste, entrai- 
nant l’hypertrophie, lhyperplasie et les migrations caractéris- 
tiques des néoplases malignes. 

J. LAVEDAN. 


Eastman (Joseph-Rilus). — Prophylaxis of Malignant Growths of the 
Mouth Face and Jaws (Prophylaxie des tumeurs malignes de la 
bouche, de la face et des machoires). Journ. of the american medical 
association. Chicago, 1922. Vol. LXXIX, p. 118. 

L’étude de l’étiologie et de la pathologie cancéreuse est seule 
susceptible de fournir quelques données prophylactiques. 

On observe peu de néoplasies malignes chez les peuplades 
encore mal civilisées ; elles sont, d’autre part, rares aux Indes 
et en Egypte, pays ott l’alimentation est avant tout végétarienne 
et ott la chaleur solaire est intense. Sans en tirer de conclusion 
on peut affirmer que le cancer est par contre fréquent dans les 
régions tempérées et ott la viande entre pour une large part dans 
la nourriture. 

On a voulu faire jouer un role a la spécificité dans la genése 
du cancer. Il n’y a la, sans doute, que le réle d’un agent inflam- 
matoire banal ; mais il faut noter qu’en Egypte ot la syphilis 
est une des plaies du pays, les néoplasies sont rares, ce qui est 
peu en faveur de l’hypothése précitée. 

La contagion et ’hérédité sont des plus douteuses. Les obser- 
vations de familles, logis, villages 4 cancer, sont peu démonstra- 
tives, car il est logique d’admettre qu’un méme genre de vie, des 
mémes conditions extérieures entrainent une méme affection. 
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Certains auteurs ont voulu voir dans le cancer une maladie 
constitutionnelle et non une affection locale. Une pareille théorie 
ruine toute tentative prophylactique. Au surplus, on ne compren- 
drait pas, en l’admettant, que l’ablation totale d’une langue, dun 
sein puisse guérir un cancéreux. En général, la lésion est avant 
tout locale et particuli¢rement dans la bouche elle se développe 
au niveau d’un point préalablement irrité. Ii semble bien établi 
que le cancer des lévres, de la langue, de la bouche se développe 
toujours chez des sujets faisant un usage immodéré du tabac ou 
ayant une dentition en mauvais état. Le role du dentiste dans 
la prophylaxie des cancers de la cavité buccale est considérable. 
Il aura, en outre, a déceler les premiéres altérations précancé- 
reuses 4 une période ou elles sont parfaitement curables. 

Les sociétés de « Lutte contre le Cancer » doivent avant tout 
recommander aux gens d’ige moyen, la vie au soleil, les exerci- 
ces en plein air, l’alimentation fruito-végétarienne, et interdire 
les boissons trop chaudes, l’alecool, usage du tabac. Elles doi- 
vent mettre en garde contre les lésions précancéreuses de la 
peau ou des muqueuses et insister notamment sur ’hygiéne quo- 
tidienne de la bouche. 

J. LAVEDAN, 


Thérapeutique des Cancers 


Werner (R.). — Ueber die neuen biologischen und chemotherapeutischen 
Behandlungsmethoden des Krebses. (Sur les nouvelles méthodes bio- 
logiques et chimiothérapiques de traitement du cancer). Strahlenthe- 
rapie. Berlin, 1923. Vol. 15, p. 843. 


La thérapie du cancer cherche a influencer directement les cel- 
lules cancéreuses et 4 augmenter l’antagonisme naturel en renfor- 
cant les moyens de défense locaux autour de la tumeur et géné- 
raux, par l’intermédiaire des organes hématopoiétiques et des 
glandes 4 sécrétion interne. 

Les méthodes chimiothérapiques consistent dans l’emploi de 
différents métaux, dont seulement les sels peuvent pénétrer a l’in- 
térieur des cellules ; les suspensions colloidales ne peuvent péné- 
trer la cellule tant que celle-ci reste vivante. I] peut se produire 
soit une action directe destructive des cellules cancéreuses, abou- 
tissant 4 la disparition du néoplasme, parfois tellement rapide 
qu'il se produit des effets d’intoxication (effets rapides aprés 
Yadministration de préparations d’arsenic ou de sélénium). Les 
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suspensions colloidales provoquent en général une leucocytose et 
peuvent servir d’autre part a la production de rayonnement secon- 
daire dans le traitement par les radiations. 

L’état général du malade peut étre amélioré par des injections 
de substances protéiques ; il se produit une forte lymphocytose 
et une amélioration de l’état général ; mais la tumeur n’est pas 
influencée. 

L’A. cite le cas d’un malade atteint d’un carcinome étendu 
de l’estomac, diagnostiqué microscopiquement, qui, aprés avoir 
recu une seule injection intraveineuse de lait stérilisé et filtré, a 
été débarrassé de tous les symptomes de sa maladie et resta guéri 
pendant deux ans, jusqu’é sa mort due 4 une pneumonie grippale. 


N. SAMSSONOW. 


Ellinger et Rapp. — Das Thorium als Sensibilisierungsmittel. (Le thorium 
comme moyen de sensibilisation). Slrahlentherapie, Berlin, 1923. Vol. 
15, p. 851. 


Les A. recommandent le nitrate de thorium, comme une subs- 
tance peu toxique, employée en solution 4 10 0/0, injectée dans les 
tumeurs cancéreuses pour les rendre plus sensibles aux radia- 
tions. Les injections sont trés douloureuses, il faut les faire sous 
narcose ; la formation d’oedémes incite a la prudence, surtout si 
on fait des injections au voisinage de la trachée ou du rectum, 


N. SAMSSONOW. 


Blair Bell (W.). — An address on the influenc2 of lead on normal and 
abnormal cell-growth and on certain organs (De l’influence du plomb 
sur la croissance normale et anormale des cellules et sur certains 
organes). The Lancet. Londres, 1924. Vol. CCVI, n° 5241, p. 267. 


Apres avoir constaté la toxicité du plomb pour les différents 
organes, l’A. étudie au moyen d’expériences l’influence de ce mé- 
tal sur la croissance des cellules normales. Il trouve une inhibi- 
lion et un ralentissement dans le développement des racines, des 
bulbes, des tiges et des fleurs de jacinthes, dans des solutions 
d’acétate de plomb de 1 a 0,000001 0/0. Il constate une action 
analogue sur la germination des graines de moutarde et de cres- 
son. Une solution de 1/100.000 empéche la germination des 
ceufs de grenouille. Les tétards trés jeunes meurent au bout de 
24 heures dans des solutions de 1/100.000 ; chez des tétards plus 
agés, il y a retard du développement par rapport aux animaux 


de controle. La résistance A l’effet toxique du plomb est en rela- 
tion directe avec l’age du tétard. L’arrét de la croissance des orga- 
nismes animaux ou végétaux est directement proportionnel a la 
capacité ou A la force de croissance. L’effet est général chez un 
étre jeune et local chez un adulte. 

Les expériences de Patterson avaient démontré que, chez les 
chiens cancéreux, morts intoxiqués par le plomb, la plus grande 
partie de ce métal se trouvait dans le néoplasme et les testicules. 
L’A. utilise le plomb chez des malades cancéreux en l’introdui- 
sant a l’état colloidal par voie intraveineuse, intramusculaire, ou 
par ionisation. Dans les cas ot! le plomb n’a exercé aucune in- 
fluence sur la tumeur, celle-ci régressait sous l’action des 
rayons X, probablement sous l’effet du rayonnement secondaire. 

Les effets des injections de plomb sont d’un caractére local 
et général. Si l’on ne prend pas de précautions, on observe des 
vomissements, des frissons, un élévement de température. Avec 
des solutions chauffées et lentement injectées, la réaction géné- 
rale est rare. On observe souvent un oedéme autour du carcinome 
aprés quelques injections. Les sarcomes donnent parfois des 
réactions locales considérables. Si la tumeur se trouve prés de la 
surface, la peau est tendue et rouge ; il y a de la fiévre. Dans la 
plupart des cas les malades se plaignent de douleurs dans la 
tumeur, 2 a 8 heures aprés l’injection. La masse carcinomateuse 
se divise en petits lobules, comme s’il y avait une agglomération 
de petites tumeurs. Les sarcomes deviennent mous, se liquéfient 
et se résorbent. Les malades engraissent rapidement. L’A. insiste 
sur les dangers de l’intoxication et reeommande de contrdéler les 
modifications du sang et de Vurine. S’il est nécessaire, il faut 
espacer les doses selon les besoins de chaque cas, en prenant en 
considération la tolérance individuelle du malade. 

Voici la statistique de l’A. concernant les cancéreux traités du 
9 novembre 1920 au 9 novembre 1923 : 122 malades ont recu des 
injections intraveineuses ; 19 sont vivants et apparemment gué- 
ris ; 6 ont eu un arrét de 1 4 3 ans dans le développement du 
cancer ; 6 sont en traitement avec amélioration ; 7 sont encore 
au début de leur traitement ; 1, dont la croissance du cancer 
était arrétée, est mort d’une maladie intercurrente ; 20 sont 
morts peu de temps aprés le début du traitement ; 13 n’ont eu 
qu’une amélioration passagére ; 2 sont vivants sans améliora- 
tion ; chez 18 le traitement a été interrompu n’ayant pu étre sup- 
porté ; 30 sont morts de leur cancer sans avoir montré d’amé- 
lioration. 

N. SAMSSONOW. 
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Statistique et démographie 


Travis Howard (William). — The Course of Mortality from Cancer in 
Baltimore. (Le taux de la mortalité par cancer 4 Baltimore). Journ. of 
the American Medic. Associal. Chicago, 1923. Vol. LXXX, p. 72. 


L’étude des statistiques recueillies 4 Baltimore depuis 1815, 
en ce qui concerne le cancer, semble indiquer un accroisse- 
ment considérable du chiffre des décés : en effet dans les 45 der- 
niéres années la mortalité pour les tumeurs bénignes ou mali- 
gnes a augmenté de 100 0/0, depuis 1900 elle s’est accrue de 
45 0/0 en ce qui concerne le cancer seul ; dans ensemble du 
siecle, augmentation atteint 1300 0/0. 

En réalité pour donner une valeur réelle a ces chiffres il 
convient de les interpréter. Les progrés constants de la méde- 
cine font entrer actuellement dans le groupe «cancer » un cer- 
tain nombre d’affections jadis indéterminées. Les mémes statis- 
tiques qui enregistrent des décés croissants dans la rubrique 
« cancer » enregistrent une diminution proportionnelle des 
morts « par sénilité » ou « cause inconnue ». Le seul fait 
d’une plus grande précision dans le diagnostic entraine donc 
une augmentation mais celle-ci n’est qu’apparente. 

Si on examine les cancers classés par organes, on constate 
que augmentation porte surtout sur les localisations suivantes: 
wsophage, estomac, foie, intestin, péritoine. Il s’agit la d’organes 
difficiles 4 explorer et dont on connaissait mal jadis la patholo- 
gie néoplasique. Par contre pour le sein et l’utérus, facilement 
accessibles les chiffres n’indiquent qu'un léger progrés, et méme, 
entre 1910 et 1920, une diminution de la mortalité qu’expliquent 
les progrés de la chirurgie et de la thérapeutique par agents 
radioactifs. 

Il faut encore remarquer que les chiffres globaux sont faussés 
par la présence a Baltimore de malades étrangers a la ville, n’y 
ctant venus que pour un diagnostic ou un traitement. 

Dans l’ensemble on constate par une étude attentive que la 
race a une certaine influence sur le développement du cancer : 
les noirs sont moins fréquemment atteints que les blanes sur- 
tout ceux du sexe masculin ; d’une maniére générale, les fem- 
mes sont en majorite. 

L’age le plus favorable est entre 40 et 80 ans. Chez les noirs, 
la mortalité est plus élevée que chez les blanes entre 30 et 60 
ans ; l’inverse se produit ensuite, aprés cet age, ’homme négre 
est le moins fréquemment atteint des étres humains. 
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De l’ensemble de ces constatations on peut conclure qu’a Bal- 
timore le cancer n’augmente pas et que la mortalité cancéreuse, 
stationnaire dans son ensemble a diminué nettement pour les 
organes comme le sein et l’utérus. J. LAVEDAN, 


Imbert (Léon). — Sur la fréquence du cancer a |'H6tel-Dieu de Marseille, 
Marseille médical, 1924, n° 7, p. 293. 


Les statistiques récentes semblent indiquer une augmentation 
constante de la fréquence du cancer. Elles restent cependant 
sujettes 4 caution, les facteurs d’erreur dans leur établissement 
étant considérables. Il a paru a I. que le coefficient de certitude 
d’une statistique d’hdpital serait plus élevé, l’observation clini- 
que y étant favorisée par labondance des méthodes d’explora- 
tion ; la vérification opératoire ou nécropsique s’y trouvant plus 
fréquemment réalisée. 

Dépouillant les registres de l’Hotel-Dieu de Marseille, PA. a 
établi et comparé les moyennes des années 1871-72-73 d’une part, 
1920-21-22 d’autre part. 

Pour 10.000 hommes entrants il a trouvé 70 cancéreux en 71- 
72-73 ; 345 en 21-22-23. Pour 10.000 femmes entrantes les 
chiffres ont atteint respectivement 240 et 538. Cette augmenta- 
tion considérable semble due pour une large part a la création 
de services de spécialité (voies urinaires, chirurgie, oto-rhino- 
laryngologie). 

Le cancer du larynx qui ne figure pas dans la 1" période est 
représenté par 42 cas (hommes exclusivement) dans la 2°. Le 
cancer des organes génito-urinaires masculins passe de 1 cas a 
54 cas ; celui de l’estomac de-8 4 69. Chez homme toutes les au- 
tres variétés si elles augmentent le font dans des proportions 
moindres : langue (7 4 39), face (14 4 49), foie (7 4 19), intestin 
(0a 9), rectum (15 a 19). : 

Chez la femme l’augmentation totale est proportionnellement 
beaucoup moindre. L’influence de la création de services spé- 
ciaux ne se fait plus sentir ici, les cancers de l’utérus et du sein, 
faciles & diagnostiquer, conservant leur prépondérance. 

Cette statistique semble done montrer que |l’augmentation 
constatée des cas de cancer est due au moins pour une large part 
au progrés du diagnostic et a la meilleure éducation médicale des 
malades. J. LAVEDAN. 


Adresser loul ce qui concerne la rédaction de la Revue Analylique au 
De Antoine Lacassagne, Institul du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris- Ve. 
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Physiologie des tissus et de l’organisme cancéreux 


Fischer (Albert). — Sur la culture indéfiniment prolongée en dehors 
de Porganisme, de cellules- provenant de tumeurs malignes. C. R. 
Soc. Biol. Paris, 1924. T. XC, p. 1181. 


Certaines espéces de cellules malignes ont pu étre conservées 
vivantes en culture pendant des périodes variant de quelques 
jours a un mois. Carrel et Ebeling ont essayé d’entretenir in 
vitro des souches de ces cellules par le procédé qui leur a per- 
mis la culture des fibroblastes, miais ils se sont heurtés a des dif- 
ficultés techniques et notamment 4a la liquéfaction par les cel- 
lules malignes des milieux de cultures. 

L’A. partant de ce fait que les cellules malignes envahissent 
in vive un tissu sain et normal a pensé que le méme processus 
pourrait s’accomplir in vitro. Il a introduit des fragments de 
sarco:;ne de Peyton Rouss dans une goutte de plasma de poule 
et a proximité immédiate du tissu nralade a placé un fragment 
de tissu d’animal sain. La coagulation rapide du plasma a été 
obtenue par addition d’une trace de lymphe embryonnaire de 
lespéce homologue. Aprés 48 heures d’étuve 4 39° on excise, du 
cogulum de plasma, le tissu néoplasique et le fragment muscu- 
laire, généralement cohérents, on lave au Ringer et on introduit 
dans du milieu frais. Les cellules néoplasiques _proliférent, 
envahissent et détruisent le tissu sain qu’il convient de renou- 
veler en temps utile. 

Par ce procédé F. a conservé in vitro du sarcome de Peyton 
Rouss, pendant six mois sans que sa virulence soit le moindre- 
ment atténuée. J. LAVEDAN, 
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Falk (K.-George), Noyes (Helen Miller) et Sugiura (Kanematsu). — Stu- 
dies on enzyme action. The proteas2 actions ot malignant human and 
rattumor extracts at different hydrogen ion concentrations and 
in the presence of various salts (Etudes sur l’action des enzymes, 
Actions protéolytiques d’extraits de cancers de homme et du rat a 
différentes concentrations d’ions d’hydrogéne et en présence de divers 
sels). The Journal of biological chemistry, 1922. Vol. LIII, p. 75. 


Les A. ont fait des recherches sur des extraits de différents 
cancers de ’homme, prélevés chirurgicalement et du carcinome 
Flexner-Jobling du rat, pour étudier l’enzyme protéolytique dans 
ses actions sous différentes concentrations d’ions d’hydrogéne, 
ainsi que linfluence des sels neutres sur la concentration optima 
des ions d’hydrogéne. Les méthodes employées étaient celle de 
Van Slyke, donnant directement l’augmentation des amino- 
groupes formés par la protéolyse, et celle de Sérensen au formol, 
donnant la concentration de l’acide produit pendant la réaction. 

Les A. ont trouvé que l’action protéolytique des tumeurs était 
plus active que celle des tissus normaux. La valeur du pH = 7.0 
était optima. L’action était tryptique daizs son caractére. 

Les recherches sur l’influence de différents sels ont montré 
que la protéolyse était diminuée en cas d’augmentation de 
concentration du sel. En comparant comment se comportent les 
extraits des tumeurs et les tumeurs des rats transplantées aprés 
une action préalable de différents sels, les A. ont trouvé que le 
chlorure de sodium et de calcium ont une action inhibitrice sur 
les deux phénoménes, le calcium ayant une action plus pronon- 


cée. En ce qui concerne les greffons des tumeurs, c’est un chan- - 


gement dans la perméabilité des membranes cellulaires qui se 
produit. Avee les enzymes c’est une interaction entre le sel et 
la molécule ou le groupe enzymique. 

N. SAMSSONOW. 


Wogilom (Wm.-H.). — The reaction of the cancer ceil (Réaction de la 
cellule cancéreuse). The Journal of Cancer Research. New-York, 1924. 
Vol. VII, p. 34. 


L’A. a recheiché la concentration des ions d’hydrogéne dans 
les extraits de tumeurs de rats (sarcomes et carcinomes greffés, 
sarcomes spontanés du foie de Bullock et Curtis et adénofibro- 
mes spontanés de la glande mammaire), en les comparant A des 
extraits de tissus normaux du méme animal. D’aprés lui, les 
extraits aqueux des tumeurs du rat se comportent sensiblement 


j 


de 
Ro 
1 
si 
to 
d’ 
la 
gl 
d 
d 
a 
c 
e 
I 
1 
I 
| 


=| 


de la méme facon que certains tissus normaux appartenant a la 
méme espéce. L’alcalinité est plus forte que dans le muscle et 
moindre que dans le sang. 

N, SAMSSONOW. 


Roffo (Angel-H.) et Roffo (Mme Angel). — Sur la destruction des cellules 
néoplasiques. Les Néoplasmes. Paris, 1924. T. III, p. 55. 


L’A. a étudié l’action exercée, in vitro, sur les tumeurs néopla- 
siques par les sels de rubidium, métal radio-actif et fort peu 
toxique pour l’organisme. 

La technique expérimentale a été la suivante: 10 gouttes 
d’émulsion cellulaire sont mises en contact avec 20 gouttes de 
la solution du sel a étudier. Numération des cellules au compte 
globules de Thomas. Zens. — Etuvage 4 37°5 pendant un temps 
déterminé, Nouvelle numération et déduction du pourcentage 
de lyse. Les résultats obtenus indiquent que : 

les ions rubidium SeO* et SeO* ont une action lytique plus 
accentuée sur les cellules néoplasiques que sur les normales ; 

cette action est encore plus accentuée quand on utilise une 
combinaison rubidium-sélénium ; dans ce cas la lyse produite 
s’éléeve de 40 4 70 0/0 ; 

si ’on établit un terme moyen du pourcentage obtenu en 
employant le NaCl comme controéle, on voit que le rapport du 
pourcentage de destruction des cellules qui dans NaCl est de 
10,04, passe 4 33,65 0/0 dans YoRb ; 4 40,78 0/0 dans FIoRb ; 
a 52,16 0/0 dans CIRb et a 54,10 0/0 dans SeO‘RD’ ; 

pour le sélenium, le pourcentage varie de 17,25 0/0 dans 
SeO*K? 54,10 0/0 dans SeO‘RD’ ; 

ces phénoménes de lyse commencent trés rapidement ; ils 
sont déja trés accentués 4 heures aprés le début de l’expérience; 
ils sont & leur maximum au bout de 24 heures. 

J. LAVEDAN. 


Roffo (Angel-H.). — La réaction de floculation. Les Néoplasmes, Paris. 
1924. T. Ill, p. 18. 


L’A. a appliqué au diagnostic du cancer la méthode de Sachs- 
Georgi, utilisée jusqu’ici pour le diagnostic sérologique de la 
syphilis, en se contentant de modifier l’antigéne. Dans la réac- 
tion de Sachs-Georgi la précipitation se produit par le contact 
du sérum des malades et des extraits cholestériniques qui 
amplifient le phénoméne précipitant et le rendent insoluble. 


R. a employé comme antigénes des extraits alcooliques de 
tumeurs humaines (carcinome du sein, ganglion métastatique) 
de tumeurs de rats (carcinome et sarcome) et aussi de tissu 
embryonnaire. 

Des observations faites sur le sérum de 161 cancéreux et de 
95 malades atteints d’affections diverses il résulte que le tissu 
donnant les meilleurs résultats comme antigéne est le carci- 
nome du rat, non seulement par le pourcentage de réactions 
positives (94,64 0/0) chez les sujets porteurs de tumeurs mali- 
gnes que par le pourcentage de réactions négatives dans les 
autres états morbides (98,94 0/0 de réactions franchement 
négatives. 1,05 0/0 de réactions positives faibles). 


J. LAVEDAN. 


Handel (Marcel) et Tadenuma (Kenji). — Ueber den gaswechsel carcino- 
motéser Ratten und seine Beeinflussung durch ROntgenbestrahlung 
des Tumors (Sur le métabolisme gazeux des rats cancéreux et sur ses 
changements par la roentgénisation de la tumeur). Zeilschr. f. Krebs- 
forsch. Berlin, 1924. Vol. 21, p. 197. 


Les A. ont fait leurs recherches sur 15 rats cancéreux (la 
variété de la tumeur n’est pas indiquée), ayant des tumeurs de 
différentes grosseurs et non ulcérées, en se servant de l’appa- 
reillage d’Arnoldi, décrit par Asada (Biochem. Zeitschr, 143, 
1923). Les irradiations ont été faites pendant 1 heure avec un 
tube Coolidge ; filtre Cu 0,5 mm.+ Al 1 mm. ; distance antica- 
thode, peau, 30 cm. ; tension 180.000 volts ; intensité, 4 milliam- 
péeres ; champ 4 x 4 em.. 20 rats normaux servaient de témoins. 

Le métabolisme respiratoire chez les rats cancéreux est dimi- 
nué de 10 0/0 par rapport a celui des rats normaux ; cette 
diminution, qui serait due a une lésion des processus d’oxyda- 
tion dans les cellules de i’organisme par les substances élabo- 
rées par la tumeur, peut atteindre 20 0/0 chez les animaux por- 
teurs de grosses tumeurs ; il n’y a pas de changements impor: 
tants chez les rats a petites tumeurs. 

Aprés irradiation, on n’observe pas de changements constants 
chez les animaux a petites tumeurs. Dans les cas de tumeurs 
volumineuses, au contraire, on constate une certaine augmen- 
tation du métabolisme gazeux. Chez les rats normaux, pas de 
changement ; parfois une certaine diminution. 


N. SAMSSONOW. 
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Bonnemaison (Robert). — Modifications des éléments cellulaires du 
sang chez les cancéreux. Thése Facullé de Médecine Paris, 1924 (L. Ar- 
nette, édit.). 


L’A. a examiné le sang de 70 malades atteints de cancer histo- 
logiquement vérifié. Son étude s’est limitée aux cas n’ayant pas 
encore entrainé de cachexie cancéreuse. Elle lui a permis d’abou- 
tir aux conclusions suivantes : 

Les modifications de la formule sanguine, quand elles existent, 
sont peu profondes et paraissent en rapport avec des complica- 
tions secondaires : hémorragie ou infection le plus souvent. 

L’anémie est toujours une anémie simple : le chiffre des glo- 
bules rouges tombe rarement au-dessous de 3.500.000 et méme 
dans ce cas il n’y a ni altération de forme ou de structure, ni 
hématie nucléée. La polyglobulie se rencontre exceptionnelle- 
ment : elle parait liée 4 une concentration des humeurs par in- 
suffisance d’apports liquides (cancers de loesophage, du pha- 
rynx). 

La résistance globulaire est normale ou légérement augmentée. 

Les modifications portant sur les globules blancs consistent 
en leucocytose et polynucléose. Elles se voient presqu’exclusive- 
ment dans les cas de tumeurs ulcérées, secondairement infectées 
(col de Putérus, langue, peau). 

Le nombre des plaquettes est normal sauf chez certains mala- 
des 4 hémorragies fréquentes qui présentent une élévation du 
chiffre des globulins concurremment avec un abaissement de 
celui des hématies. Ce phénoméne est di, non a la tumeur elle- 
méme, mais & une crise hématoblastique post-hémorragique. 

La coagulation et la rétraction du caillot s’effectuent toujours 
normalement. J. LAVEDAN, 


Robin (Albert). — La densité du sang chez les cancéreux. Les Néoplasmes. 
Paris, 1924. T. III, p. 49. 


Pour la plupart des auteurs la densité du sang est abaissée 
dans le cancer. Les chiffres donnés varient en moyenne de 1035 
a 1040 au lieu de 1055-1060, chiffres normaux. Exceptionnelle- 
ment on peut cependant noter une augmentation et Odier a vu 
la densité sanguine s’élever de 1060 a 1070. 

Pour nombre d’expérimentateurs, l’abaissement de la densité 
marcherait de pair avec une diminution de ’hémoglobine et des 
globules rouges du sang. Les recherches de R., sauf en ce qui 
concerne les sarcomes, sont loin d’étre en faveur de ce parallé- 
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lisme. L’hémoglobine fléchit en effet plus rapidement que le 
taux des hématies dont la valeur hémoglobinique est d’ailleurs 
fort variable. Il n’y a méme pas de rapports constants entre la 
densité et les taux respectifs du caillot et du sérum. Les causes 
de cet abaissement sont sans doute multiples. 

Par contre l’augmentation de densité constatée dans quel- 
ques cas semble bien étre li¢e a l’affaiblissement du pouvoir 


glycolytique du sang. J. LAVEDAN, 


Hoffgaard (W.). — Die Bedeutung der Blutkérperchensenkungsgesch- 
windigkeit fiir die Diagnose des Karzinoms (L’importance de la vitesse 
de sédimentation des globules rouges dans le dignostie du cancer), 
Miinch. med. Woch., 1924. Vol. LXXI, p. 231. 


L’A. s’est posé les questions suivantes : 1° quelle est la vitesse 
de sédimentation des globules rouges dans le cancer de l’esto- 
mac ? 2° Est-il possible de Vinfluencer d’une facon spécifique, 
comme dans la tuberculose ? 3° Que peut-on attendre de la 
vitesse de sédimentation des globules rouges au point de vue 
du diagnostic différentiel entre le cancer et les autres maladies 
de lestomac, en particulier lulcére ? 

L’A. a examiné 87 cas (56 hommes et 31 femmes), dont 
53 cas de cancer. Les malades étaient choisis de telle facon, 
qu’ils ne présentaient pas d’autres affections, notamment pas 
de tuberculose. L’A. s’est servi de la méthode décrite chez Grafe 
et Reinwein (Beitr. z. Klin. d. Tuberkulose, 1923, 54, 402). 

Dans un seul cas de cancer, la vitesse de sédimentation a été 
normale ; il y avait une petite augmentation jusqu’a 9 mm. dans 
4 cas ; 19 fois les chiffres atteignaient 19 mm. ; 29 fois encore 
plus, jusqu’Aa 37 mm. L’influence de l’age et du sexe reste indé- 
terminable. Les malades étaient agés de 35 4 75 ans, la plupart 
entre 50 et 65 ans. Plus le processus cancéreux et la cachexie 
étaient avancés, plus la vitesse de sédimentation était accélérée. 

Aprés avoir déterminé la vitesse de sédimentation chez 
11 malades, A. leur a injecté 0,5 — 0,7 em* de sérum cancé- 
reux et d’extrait de tumeur de Bayer (Elberfeld) ; 24 heures 
aprés il y avait accélération de la sédimentation dans 4 cas. 

En ce qui concerne le diagnostic différentiel entre le cancer 
et Pulcére de l’estomac, la différence dans la vitesse de sédimen- 
tation n’est pas trés grande ; néanmoins il est possible d’affir- 
mer que les chiffres normaux démontrent un ulcére et les chif- 
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Cancers greffés 


Carra (Jose). — Cultures affrontées in vitro de tumeurs et d’organes a 
sécrétion interne. Les Néoplasmes. Paris, 1924. T. III, p. 5. 


L’étude de l’influence que peuvent exercer sur la croissance 
des tumeurs les divers organes 4 secrétion interne a été pour- 
suivie jusqu’ici de 3 facons différentes : 1° en privant les ani- 
maux des organes en question ; 2° en administrant ces organes 
frais ou en extraits ; 3° en greffant la tumeur dans le paren- 
chyme de chacun d’eux. Aux résultats expérimentaux fournis 
par ces méthodes, C. s’est efforcé de comparer ceux que lon 
obtient par des cultures affrontées in vitro. Il a utilisé pour cela 
un adéno-carcinome transplantable de souris qu’il a mis en 
contact dans un thermostat, pendant 72 heures, avec des orga- 
nes homologues de souris normales et pour certaines expérien- 
ces avec des organes hétérologues de lapin. Les résultats obtenus 
sont les suivants : 

Tumeur et rate : La rate exerce, de facon constante et nette, 
une action inhibitrice se manifestant tantét par l’autolyse de 
la tumeur, tantot par un arrét de développement sur tout son 
contour, tantot par une absence de croissance dans le secteur 
affronté et une végétation affaiblie du cété opposé. 

Tumeur et thyroide : La glande exerce une action nettement 
favorisante 4 l’égard de la tumeur ; cette action se manifeste par 
une prévalence trés marquée de la croissance dans le secteur 
affronté ot proliférent tant les cellules conjonctives que les 
épithéliales. 

Tumeur et testicule : Le testicule exerce lui aussi une action 
nettement favorisante qui se manifeste par une prolifération 
active des cellules épithéliales du cété affronté. 

Tumeur et foie: Pas d’action marquée. La tumeur s’accroit 
modérément et également sur toute sa périphérie. 

Tumeur et rein : Le rein exerce une action négative marquée; 
la tumeur ne croit aucunement du coté affronté et prolifére seu- 
lement du cdté opposé. J. LAVEDAN. 


Strong (Leonell-C.). -— Indications of tissue specificity in a transplanta- 
ble sarcoma (Du role de la spécificité tissulaire dans le développement 
d’un sarcome transplantable). The Journal of Experimental medicine. 
Baltimore, 1924. T. XXXIX, p. 447. 


L’auteur a entrepris une série d’expériences dans le but 
d’étudier les rapports existant chez la souris entre le dévelop- 
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pement sexuel et la réceptivité a la greffe d’un sarcome deéter- 
miné. j 

Dans une premiére expérience l’A. utilise un lot de souris 
d'une méme race albinos pure. Les individus sont séparés en 
deux groupes : 

1° individus jeunes n’ayant pas atteint la période d’activité 
sexuelle (5 4 7 semaines). 

2° individus adultes ayant atteint la maturité sexuelle (plus 
de 2 mois 1/2). 

Résultat : le sarcome croit progressivement chez tous les 
individus greffés, mais cette croissance est relativement plus 
rapide chez les individus impubéres. 

Dans une seconde expérience, les individus utilisés provien- 
nent de sources trés diverses. Ici encore, la croissance du sar- 
come est plus accentuée chez les individus n’ayant pas _atteint 
la période d’activité sexuelle. 

La troisiéme expérience utilise une race de souris sauvages. 
Les individus sont répartis en trois groupes : 

1° jeunes n’ayant pas atteint la maturité sexuelle (4 4 9 
semaines) ; 

2° adultes en activité sexuelle (plus de 3 mois) ; 

3° individus ayant dépassé la période d’activité sexuelle. 

La croissance de la tumeur est plus rapide chez les jeunes 
que chez les adultes. Elle est aussi rapide chez les individus 
séniles que chez les jeunes impubéres. 

Dans une quatriéme experience, le sarcome est transplanté a 
des individus castrés dix ou douze mois auparavant. Ici, la 
transplantation est négative chez les individus castrés avant 
leur développement sexuel. Elle est positive chez les individus 
castrés en période d’activité sexuelle, et la croissance de la 
tumeur est plus rapide que chez l’adulte normal. 

Le fait que la croissance du sarcome chez |’adulte est plus 
lente que chez lindividu impubére semble indiquer que, 
durant la période génésique, il y a accroissement de la 
résistance de Vhéte contre le tissu transplanté; en d’autres 
termes, que l’hote présente un certain degré de spécificité tis- 
sulaire envers ce néoplasme particulier. Chez l’individu sénile, 
cette spécificité tissulaire semble disparaitre, au moins en 
partie. La castration (effectuée chez l’adulte) parait enlever une 
partie de la résistance contre le tissu transplanté. 

En résumé, la croissance d’une tumeur transplantée semble 
dépendre de l’état du développement sexuel de l’héte. 


G. GRICOUROFF. 


yam 
ru 
ca 
Ki 
1 
ior 
Les 
d’a 
dot 
agi 
ex] 
int 
éle 
0,0 
la 
so 
vO 
Le 
de 
ar 
la 
q 
(I 
| 
ti 
a 
d 
it 
\ 
] 
( 


Yamauchi (Masao). — Studien zur Geschwulstimmunitat. Immunisie- 


rungsversuche mit Thorium X ‘Etudes sur l’immunité contre le 

cancer. Expériences d’immunisation avec le Thorium X). Zeilschr. /. 

Krebsforsch. Berlin, 1924. Vol. 21, p. 230. 

L’A. a étudié sur le cancer greffé de la souris l’action d’injec- 
lions intraveineuses et sous-cutanées de thorium avant la greffe. 
Les intervalles entre linjection et la greffe ont été d@une durée 
d’au moins 21 jours, pour éviter la phase négative ; il n’y avait 
done aucune action radioactive directe. Le facteur principal, 
agissant sur la croissance des tumeurs, serait done dans ces 
expériences la désagrégation cellulaire. Les doses des injections 
intraveineuses équivalaient a 10, 2,5, 0,5, 0,2 et 0,05 unités 
électrostatiques ; pour les injections sous-cutanées a 1, 0,1 et 
0,01 U. E. S. La tumeur était le carcinome d’Ehrlich, n° 5 de 
la souris. 

Les résultats ont été sensiblement les mémes par injections 
sous-cutanées ou intraveineuses ; 10 U. E. S., introduites par 
voie intraveineuse tuaient animal au bout de 10 a 11 jours. 
Les doses plus faibles ne donnaient qu’une immunité au-dessous 
de 50 0/0. On pouvait observer en méme temps chez quelques 
animaux une croissance accélérée de la tumeur a cause de 
la dilatation de ses vaisseaux. Les injections de thorium ne 
sont pas des interventions indifférentes, parce qu’elles provo- 
quent des lésions graves de l’organisme, méme 4 faibles doses 
(hémorragies dans l’intestin, hypérémie et hémorragies dans la 
rate et les poumons). Selon la constitution de l’animal, sa résis- 
tance peut étre ou augmentée ou diminuée. Le thorium X parait 
attaquer d’une facon élective les leucocytes neutrophiles, en 
deuxiéme lieu les lymphocytes ; la leucocytose et l’immunité 
paraissent ne pas se produire parallélement. On pouvait obser- 
ver une immunité absolue au cancer chez des animaux ayant 
perdu tous les neutrophiles et ne conservant que des lympho- 
cytes. N. SAMSSONOW. 


De Coulton (A.). — Action des différentes radiations du spectre visible 
sur le sarcome greffé de la souris. C. R. Société de Biologie. Paris, 
1924. T. XC, p. 445. 

Idem. — Action des différentes radiations du spectre visible sur la 
tumeur épithéliale de la souris. Interprétation des résultats. C. R. Soc. 
de Biologie. Paris, 1924. T. XC, p. 448. 


Différents auteurs ont signalé l’action de la lumiére et des’ 
rayons ultra-violets sur l’évolution du cancer. Des tentatives 
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ont été faites pour l’utiliser en thérapeutique. C. s’est efforcé de 
rechercher qu’elles pourraient étre, dans le spectre visible, les 
radiations ayant une action activante ou frénatrice sur l’évolu- 
tion du sarcome de la souris et sur celle de la tumeur épithéliale 
du méme animal. 

La technique expérimentale suivante a été adoptée : animaux 
greffés soit avec un sarcome donnant 100 0/0 de succés, soit 
avec un épithélioma fournissant 50 0/0 de greffes positives. 
Isolement des souris dans des cages ne laissant passer la 
lumiére d’une source électrique qu’aprés filtration a travers 
des plaques de verres colorés, utilisation du spectroscope pour 
varier a l’infini les filtrations. 

D’une longue suite d’expériences, l’A. conclut que : 

les plages situées aux environs de ) 650, de 4 550, et au 
dela de } 500 coincident avec une activation par rapport aux 
témoins du sarcome greffé de la souris ; 

les plages situées aux environs de i 600 et aux environs de 
» 525 coincident au contraire avec une inhibition de son déve- 
loppement ; 

la fraction du spectre située aux environs de \ 650 a une 
action retardatrice sur l’évolution de la tumeur épithéliale ; 

tandis que l’extrémité du spectre visible 4 partir de i 600 a 
une action activante. 

On peut se demander si les différentes plages qui ont un 
effet frénateur ou excitateur sur le développement du _néo- 
plasme ne correspondraient pas aux bandes d’absorption de 
pigments existant dans l’organisme. Il n’est pas impossible que 
ces pigments soient des dérivés plus ou moins éloignés de 
VPhémoglobine. 


J. LAVEDAN. 


Salmon (Paul). — Trypsine et Sarcome du Rat. C. R. Sociélé de Biologie. 
Paris, 1924. T. XC, p. 493. 


L’action de la trypsine sur le tissu cancéreux affirmée par 
Beard, niée par Rushmore, a été utilisée en thérapeutique chez 
V’homme avec des résultats contradictoires. 

Reprenant cette étude, S. a constaté les faits suivants : 

in vitro des fragments de sarcome de rat sont attaqués par la 
trypsine et partiellement digérés. Toutefois le centre des frag- 
ments résiste 4 l’action protéolytique et si on l’inocule on cons- 
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tate son développement mais avee un retard évolutif plus ou 
moins marqueé ; 

si ’on injecte en méme temps sous la peau d’une souris du 
cancer frais, broyé et de la trypsine, on obtient soit l’avortement 
du cancer, soit un retard appréciable dans l’évolution du néo- 
plasme ; 

sur une tumeur de rat déja développée, Vinjection d’une fai- 
ble dose de trypsine détermine de loedéme du néoplasme mais 
ne le détruit pas ; une forte dose entraine une liquéfaction par- 
fois totale de la tumeur avec secondairement nécrose de la peau 
et mort de animal ; 

chez les rats recevant des fragments de sarcome conservés 
dans la trypsine il semble que la tumeur ait acquis une trypsino- 
résistance. Il en est de méme chez les animaux soumis & des doses 
croissantes de ferment ; ils acquiérent une accoutumance rela- 
tive. 

J. LAVEDAN. 


Gauducheau (A.). — Etude de Vinfluence de l’alimentation sur le cancer 
du rat. Archives d’Electricilé Médicale et de Physiothérapie du Cancer. 
Bordeaux, 1924, T. XXXII, p. 65. 


Neuf rats inoculés par greffes sous-cutanées de fragments d’un 
sarcome fuso-cellulaire sont répartis en 3 lots. Le 1° lot regoit 
une alimentation normale (sarrazin et froment non cuits, pain 
mouillé ; pas de verdure) ; le 2° est soumis 4 un régime alimen- 
taire renforcé (grains, pain mouillé, sang d’abattoir, levure) ; le 
3° — au régime carencé — est nourri de riz biane décortiqué cuit 
salé et d’eau. 

Dans le 1" lot une seule greffe s’est développée. 3 animaux sont 
restés indemnes. Dans le 2° lot un seul résultat positif a été 
obtenu sur 3 inoculés. Chez les rats du 3° lot aucune tumeur n’est 
apparue. Fait 4 noter, la tumeur apparue chez l’animal du lot 2 
(régime renforcé) était beaucoup plus volumineuse que celle du 
rat appartenant au lot 1 (régime normal). L’un et l’autre, dés 
Yapparition de leur tumeur, avaient été soumis au régime 
carencé, 

Ces constatations semblent indiquer d’une part qu’il existe 
une relation entre l’activité de la nutrition générale et la crois- 
sance du cancer au début de la maladie ; d’autre part que la dié- 
tétique seule est incapable d’arréter le développement d’une 
tumeur ayant déja atteint un certain volume, 


J. LAVEDAN, 


Anatomie Pathologique des Cancers 


Masson (P.). — Appendicite neurogéne et carcinoides. Annales d’Analo- 
mie pathologique médico-chirurgicale. Paris, 1924. T. 1, p. 3. 


La plupart des tumeurs décrites sous le nom de cancer de 
l’appendice offrent cette singularité d’apparaitre chez les jeunes 
sujets, de rester petites, de ne donner qu’exceptionnellement 
des métastases, malgré leur aspect infiltrant. Oberndorfer les a 
nommées des carcinoides en raison de cette discordance entre 
leur structure histologique et leur évolution clinique 

Les cellules dont sont formés les carcinoides ont des proprié- 
tés singuliéres : Oberndorfer a montré qu’elles contiennent des 
granulations chromaffines et des lipoides. Saltykow, remar- 
quant leur mode de groupement endocrinien, considére les car- 
cinoides comme des tumeurs provenant d’ilots pancréatiques 
langerhansiens aberrants. Masson, constatant les propriétés 
argento-réductrices des granulations cytoplasmiques des cellu- 
les tumorales, propriétés que ne possédent pas les cellules insu- 
laires, put infirmer lhypothése de Saltykow. Et comme certai- 
nes cellules normales de l’épithélium intestinal, découvertes par 
Kultchitzky, contiennent elles aussi des granulations argento- 
réductrices. M. émit ’hypothése que les Carcinoides résultaient 
de la prolifération intraconjonctive des cellules de Kultchitzky 
et que ces éléments, aussi bien dans leurs tumeurs qu’a l’état 
normal, avaient la valeur de cellules endocrines. 

Si les cellules de Kultchitzky normales sont endocriniennes, 
elles doivent pouvoir persister accidentellement dans le tissu 
conjonctif des cicatrices et survivre aux autres éléments épi- 
théliaux de la muqueuse appendiculaire. Il convenait done de 
les rechercher dans la région axiale des appendices oblitérés. — 

Les premiéres investigations ne donnérent tout d’abord aucun 
résultat a ce point de vue. Elles permirent toutefois a l’auteur 
de constater, dans le tissu conjonctif qui occupe la place de la 
lumiére et de la muqueuse appendiculaire, des nerfs amyélini- 
ques, habituellement nombreux, volumineux, et souvent peleton- 
nés en révromes. Il apparut bientot que ces nerfs contiennent 
toujours des cellules, tantot isolées, tantot en amas, dont le 
cytoplasme contient des granulations argentaffines, 

Ces cellules argentaffines intranerveuses ont des formes 
variées ; les unes sont globuleuses, bien limitées, et ont l’as- 
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pect de cellules ganglionnaires ; d’autres ont des limites impré- 
cises et semblent faire partie du syncytium neévroglique des 
nerfs ; d’autres 4 contours peu nets sont semées de gouttelettes 
lipoides et les éliminent dans les nerfs comme un produit de 
sécrétion (neurocrinie), d’autres enfin s’associent en revéte- 
ments cylindriques autour d’une cavité centrale 4 contenu 
muco-colloide. Chacune de ces cellules c¢ylindriques, prise a 
part, est morphologiquement semblable a la cellule de Kult- 
chitzky normale. 

Il y avait lieu dés lors de préciser la genése de ces névromes 
a cellules argentaffines. Or, tout laissant supposer que ces cel- 
lules et les cellules de Kultchitzky normales sont de méme ori- 
gine, de méme essence, M., étudia les appendices encore pour- 
vus d’un épithélium — perméables, — et les appendices partiel- 
lement oblitérés. Voici la série de constatations qu’il put faire : 

Dans l’appendice normal, le développement du plexus ner- 
veux de la muqueuse se poursuit jusqu’a 25 ans environ. A 
cette époque il est plus riche qu’en tout autre segment intesti- 
nal. L’argent permet de déceler dans ses nerfs de trés rares 
cellules argentaffines. Plus tard il s’amoindrit. 

Comme Il’a fort bien vu Ribbert, les oblitérations appendicu- 
laires ne résultent pas, habituellement, d’une mutilation brutale 
suivie de sténose cicatricielle, mais d’un processus d’involution 
lente au cours duquel l’épithélium s’atrophie en commencant 
par lextrémité distale de l’organe, phénoméne suivi d’une dis- 
parition progressive et ascendante de la cavité. Celle-ci est rem- 
placée par le tissu de soutien de la muqueuse. Or celui-ci 
contient un plexus amyélinique trés riche. 

Si une crise inflammatoire non mutilante s’est produite pendant 
la période de neurogénése normale (avant 25 ans), l’examen 
ultérieur du plexus muqueux montre que celui-ci contient un 
nombre anormal, parfois énorme de cellules argentaffines, iso- 
lées, groupées en amas, orientée en vésicules, de toutes les for- 
mes mentionnées plus haut. Certains cas heureux ont permis 
de constater que ces cellules proviennent de l’épithélium du fond 
des glandes de Lieberkiihn. Celui-ci prolifére, forme des sail- 
lies bourgeonnantes qui pénétrent dans les nerfs, puis s’iso- 
lent de la glande originelle : les éléments de ces bourgeons mul- 
licellulaires deviennent argentoréducteurs, cheminent dans les 
filets du plexus, puis s’arrétent et se différencient en l'une ou 
l'autre des formes connues. Le plus souvent les nerfs habités 
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par des cellules grossissent, s’allongent et forment un_ plexus 
anormalement riche, qui constitue souvent des névromes en 
nappes ou des névromes circonscrits. 

Si involution progressive survient dans un appendice ainsi 
préparé, la neurogénése continue et s’exagére encore dans la 
région axiale oblitérée qui se peuple de névromes a cellules 
argentaffines, parfois visibles 4 l’ceil nu. 

Les névromes axiaux persistent fort longtemps. [ls durent 
tant qu’ils contiennent des cellules argentaffines. Si celles-ci 
s’atrophient et disparaissent ; névromes et nerfs s’atrophient et 
sont résorbés. Ce fait montre que les nerfs des névromes axiaux, 
et sans doute les nerfs du plexus muqueux dont ils dérivent, 
n’ont pas leurs centres trophiques dans les ganglions sympathi- 
ques, mais dans les cellules argentaffines. De la Vidée qu’une 
partie du plexus de la muqueuse appendiculaire ne provient pas 
du sympathique, mais de l’endoderme et qu’il a probablement 
la valeur d’une placode neurentodermique. Ainsi |’émigration 
abondante de cellules intestinales dans les nerfs et l’hyperplasie 
consécutive de ceux-ci aprés une légére crise appendiculaire 
apparait comme Tlexagération post-irritative d’un processus 
normal, 

En cours d’étude, M. eut l’occasion d’étudier des carcinoides 
microscopiques, tout au début de leur développement. I] cons- 
tata que ces tumeurs résultent de la prolifération de cellules 
argentaffines de type neurocrine contenues dans les nerfs de la 
muqueuse de l’appendice perméable ou des névromes de l’appen- 
dice oblitéré (Neurocarcinoides). Ces cellules, en se multipliant, 
font irruption dans le tissu conjonctif et se groupent en cordons 
massifs ou vésiculés, selon des modes qui différent par des 
points de détail, mais sont tous reliés entre eux par de intermé- 
diaires. La tumeur qui en résulte a une structure de glande 
endocrine. Si l’on considére la neurocrinie des cellules initiales 
comme un indice de leur fonction paraganglionnaire, on peut 
penser que les carcinoides seraient les paragangliomes de 
Vhypothétique neurentoderme. 

L’avenir dira si les hyperneurogénéses et névromes a cellules 
argentaffines ont un intérét pratique. Des recherches entrepri- 
ses par Stolz et ses éléves montrent qu’elles coincident souvent 
avec les troubles nerveux réflexes, si fréquentes dans l’appen- 
dicite chronique. 


Pr. M. 
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Marguet (André). — Etude sur le mode de propagation des cellules can- 
céreuses et les modifications des tissus infiltrés. Thése, Facullé de 
Médecine. Paris, 1924 (Am. Legrand, édit.). 


L’A. passe en revue les différents modes de propagation des 
cancers en commeneant par ceux de souche épithéliale. Aprés la 
description des modifications présentées par les cellules conjonc- 
tives du stroma des épithéliomes, il décrit les processus d’inva- 
sion des systemes lymphatique et sanguin dont il signale les 
caractéres en ce qui concerne les cancers de souche conjonctive. 

Les constatations faites, aussi bien dans les greffes expéri- 
mentales que dans les cancers spontanés, sur les interrelations 
des cellules cancéreuses et du stroma, font penser que celles-ci 
« ineitent le stroma par action de contact ; mais les réactions 
distance posent le probleme de lexistence d’une sécrétion 
cellulaire spéciale diffusée & la périphérie du cancer », 


A, L. 


Ford (Frank-R.) et Firor (Warfield-M.). — Primary « Sarcomatosis » of 
the leptomeninges (Sarcomatose primitive des leptoméninges). Bul- 
lelin of the John Hopkins Hospital. Baltimore, 1923. Vol. XXXV, p. 65. 


Cette sarcomatose se manifeste cliniquement par des symp- 
tomes d’augmentation de la pression intracranienne, des paraly- 
sies des nerfs craniens, une irritation des méninges et par un 
envahissement de la moelle et des racines postérieures des nerfs. 
Il y a invasion diffuse des leptoméninges cérébrales et spinales 
et des espaces subarachnoidiens par les cellules néoplasiques ; 
les métastases se font par la voie du liquide céphalo-rachidien. 

La tumeur est composée de petites cellules rondes et fusifor- 
mes, logées dans un stroma fibreux, et peut étre considérée 
comme un sarcome. I] est difficile de se prononcer sur |’origine 
de pareilles tumeurs. Le diagnostic pourrait se faire, en dehors 
des symptomes cliniques, par la présence de « cellules tumo- 
rales » dans le liquide cérébro-spinal. Ces cellules ont une forme 
trés variée ; certaines sont grandes et vacuolisées et contiennent 
souvent plus d’un noyau ; d’autres, rondes, sont beaucoup plus 
petites, avec peu de protoplasme et des noyaux de coloration 
foneée ; on trouve aussi des cellules en désintégration. I] est 
vraisemblable que ces cellules proviennent de la tumeur elle- 
méme, quoiqu’elles ne soient pas identiques aux cellules qui 
constituent celle-ci. 

N. SAMSSONOW. 
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Piney (A.). — Blood changes associated with metastatic tumours of 
bone (Modifications du sang accompagnant les tumeurs métastastiques 
des os). The Brilish Journal of Surgery. Bristol, 1924. Vol. XI, p. 707. 


L’A. examine les changements du sang survenus dans deux 
cas de cancer: 1) Un ulcéro-carcinome de l’estomac chez un 
homme de 58 ans, ayant donné des métastases dans les ganglions 
régionaux, dans les deux humérus, les deux fémurs et la colonne 
vertébrale ; 2) Un sarcome fuso-cellulaire, ayant envahi le lobe 
inférieur du poumon gauche chez un homme de 50 ans aprés 
une pleurésie. Cette tumeur avait également donné des meétasta- 
ses dans les mémes os. 

Les altérations du sang étaient analogues a celles de l’anémie 
pernicieuse. L’anisocytose se rencontre dans |’anémie meétasta- 
tique comme dans la pernicieuse, mais, tandis que dans la pre- 
miére les globules rouges grands et sans noyau sont toujours 
pales et habituellement polychromatophiles (macrocytes), dans 
l’anémie pernicieuse la plupart des grands globules rouges sont 
orthochromatiques (mégalocytes). Les grands globules rouges 
& noyaux se rencontrent également dans les deux affections, 
mais dans l’anémie métastatique ils sont toujours pales et habi- 
tuellement polychromatophiles et ont le type normoblastique 
(cart-wheel) du noyau (macroblastes) ; dans l’anémie pernicieuse 
les grandes cellules nucléées orthochromatiques sont la régle et 
elles ont des noyaux finement réticulés (mégaloblastes) ; elles 
correspondent au type de la cellule rouge nucléée qu’on trouve 
dans les stades précoces du développement de l’embryon, tandis 
que les macroblastes apparaissent plus tard dans la vie de l’em- 
bryon et sont considérés comme des normoblastes pas murs. 

Le sang dans l’anémie meétastatique présente par conséquent 
un type hématopoiétique a un stade avancé ; dans l’anémie per- 
nicieuse, au contraire, il s’agit d’un stade précoce. 

Il est plus difficile de faire une distinction entre l’anémie 
métastatique et la leucémie. Le point important est l’absence 
d’augmentation des leucocytes basophiles dans l’anémie métas- 
tatique ; la présence de quelques myélocytes basophiles pour- 
rait étre considérée comme confirmation de la leucémie. 

Tous ces changements du sang seraient dus a4 une irritation 
de la moelle osseuse par les cellules cancéreuses. 


N. SAMSSONOW. 


Adresser tout ce qui concerne la rédaclion de la Revue Analylique au 
De Antoine Lacassagne, Institut du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris- Ve. 
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publiée par la 


LIGUE FRANCO-ANGLO-AMERICAINE CONTRE LE CANCER 


Comité de Rédaction : HARTMANN, REGAUD, ROUSSY 
Secrétaire de la Rédaction : ANTOINE LACASSAGNE 


Cancers spontanés des animaux 
et cancers greffés 


Slye (Maud), Holmes (Harriet-F.) et Wells (H.-Gideon). — Primary 
spontaneous tumors of the uterus in mice with a review of the com- 
parative pathology of uterine neoplasms. Studies on the incidence 
and inheritability of spontaneous tumors in mice (Tumeurs primitives 
spontanées de l’ulérus chez la souris; reyue de pathologie comparée 
des néoplasmes utérins. Etude sur la fréquence et lhérédité des 
tumeurs spontanées chez la souris). The Journal of Cancer Research, 
New-York, 1924. Vol. VIII, p. 77. 


Le cancer de |’utérus est un des néoplasmes les plus fréquents 
chez homme ; il est rare chez les autres mammiféres, qui pré- 
sentent le plus souvent soit des cancers de la glande mammaire, 
soit des tumeurs de l’ovaire. On le trouve relativement fréquent 
chez la vache, mais néanmoins il ne constitue qu’une petite pro- 
portion de tous les néoplasmes de cet animal. Il est rare chez le 
cheval, le mouton, le chien, le chat, le pore, le rat. Les observa- 
tions faites sur le lapin sont trés intéressantes au point de vue 
de l’influence de ’hérédité qui détermine non seulement la fré- 
quence du cancer, mais aussi son type histologique et son lieu de 
développement. Ces tumeurs sont relativement rares, mais 
Stilling a pu obtenir, aprés des années, une race de lapins qui 
lui a donné treize cas de ces tumeurs. Chez les souris, les 
tumeurs de l’utérus sont rares, on n’en trouve que trois cas dans 
la littérature : deux fibromyomes et un carcinome. 


Ligue F.-A.-Amér. — N° 7. Juillet 1924. 
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Les A. ont rencontré seulement 22 tumeurs primitives de 
lutérus sur 39.000 souris autopsiées : il y avait 11 leiomyomes, 
7 sarcomes, 3 adénomes et 1 tératome. Les leiomyomes étaient 
de petite taille et avaient le méme caractére que les tumeurs de 
lutérus chez la femme, avec la méme tendance a l’hyalinisation 
et A la calcification ; pas de signes de malignité. Les sarcomes 
étaient de différents types, 4 cellules fusiformes et 4 cellules 
polyédriques relativement grandes, rappelant les « mésothélio- 
mes » des tissus urogénitaux. Deux adénomes avaient infiltré 
la paroi utérine, donnant l’impression de malignité, mais histo- 
logiquement ils ressemblaient aux adénomyomes chez la femme, 
Un carcinome avait pris son origine dans le col de lutérus et 
remplissait le vagin. Aucun cas de carcinome de l’utérus primitif 
ou secondaire. 


N. SAMSSONOW, 


Jung (Georg). — Carcinombildung an den Geschlechtsorganen bei einen 
jugendlichen weiblichen Affen (formation d’un cancer des organes 
génitaux chez une jeune femelle de singe). Zeilschr. f. Krebsforsch. 
Berlin, 1924. Vol. 21, p. 227. 


Les cancers ont élé rarement observés chez les singes. On ne 
trouve dans la littérature qu’un épithélioma de ’hypophyse, un 
lymphosarcome, un gliome intraoculaire 4 petites cellules ron- 
des, une tumeur de lutérus (adénome, ou adénocarcinome) et 
un myome de l’utérus. ‘ 

L’A. a observé un épithélioma é¢pidermoide de tivatbn chez 
un trés jeune macacus cynomolgus qui avait encore conservé 
ses cartilages épiphysaires. La tumeur, de la grosseur d’une 
pomme de terre, avait infiltré la paroi gauche de lutérus ; sa 
partie latérale présentait des kystes, variant de la grosseur d’un 
noyau de cerise 4 une cerise. L’épiploon contenait dans sa par- 
tie adhérente plusieurs petits nodules. La tumeur était kystique 
au centre, 

Les cellules composant la tumeur étaient grandes, plates, 
polyédriques et fusiformes, rappelant l’épithélium pavimen- 
teux, assemblées en cordons. [1 n’y avait pas de kératinisation. 
La grosseur des cellules et des noyaux était trés variable. Le 
protoplasma était stratifié, mais les cellules épineuses man- 
quaient. On observait entre les cellules et dans leur corps des 
masses colloidales, La partie de la tumeur qui avait infiltré 
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Putérus était nécrosée et hémorragique ; les cellules la compo- 
sant étaient trés grandes a noyau vésiculaire, disposées réticu- 
lairement avee des éléments du sang et de la fibrine dans les 
mailles. On avait dans cette partie Vimpression dun chorioépi- 
théliome atypique. 


N. SAMSSONOW. 


Brown (Wade-H.) et Pearce (Louise). — Studies based on a malignant 
tumor of the rabbit (Etudes sur une tumeur maligne chez le lapin). 
I, Tumevr spontanée et anomalies associées. I]. Premiére transplanta- 
tion et élimination de l’infection syphilitique coexistante. The Journal 
of experimental medicine. Baltimore, 1923, t. XXXVII, p. 601 et 631. 


I. Ce travail contient, trés détaillée, histoire clinique, suivie 
des résultats de examen anatomo-pathologique, d’un lapin a 
qui on inocula la syphilis par la voie serotale. Quatre ans aprés 
inoculation, se développa, au niveau de lésions primaires du 
scrotum, une tumeur maligne qui entraina la mort de l’animal. 

Les auteurs attirent l’attention sur les points suivants : 

1) La présence d’une infection syphilitique légére mais _per- 
sistante et le développement éventuel de lésions inflammatoires 
chroniques de la peau associées a des proliférations épithélia- 
les atypiques. 

2) L’apparition, environ & la méme époque, de processus 
dégénératifs étendus dans le derme avec croissance atypique 
de follicules pileux. En outre, il se produisit des zones diffuses 
et nodulaires d’épaississement et induration, caractéristiques de 
la sclérodermie. 

3) Le développement de la néoplasie dans la peau du scro- 
tum gauche, 1écidivant aprés ablation et se propageant large- 
ment dans les régions cutanées voisines, avec métastases dans 
les ganglions et les organes internes. 

4) La transplantation de la tumeur a d’autres lapins par ino- 
culation intra-testiculaire, cette opération ayant pu étre heureu- 
sement continuée pendant une période de prés de 2 ans (20 
généralions). 

5) L’apparition de cachexie et de phénoménes de compres- 
sion par métastases intéressant les régions cervicales et lombai- 
res de la colonne vertébrale, ayant ultérieurement entrainé la 
mort de l’animal, 
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6) La découverte, a l’autopsie, d’une leucoplasie linguale et 
buccale étendue, de lésions inflammatoires chroniques de l’ceso- 
phage avec prolifération épithéliale atypique, et d’une tumeur 
nodulaire dans le testicule gauche différant par ses caractéres 
de celle du scrotum. 

7) La présence de processus dégénératifs étendus dans le sys- 
téme vasculaire, avec dégénération des organes parenchyma- 
teux, atrophie du thymus et du systéme lymphoide, associée a 
de la lymphadénite chronique, atrophie, dégénération et nécrose 
des surrénales et, enfin, atrophie et hyperplasie de la thyroide 
avec thyroidite chronique. 

Les A. concluent que la tumeur scrotale observée est une néo- 
plasie d’origine épithéliale, formée de cellules parentes avee cel- 
les trouvées dans le bulbe et la gaine de la racine des poils. Il 
est impossible de fournir une explication sur l’origine et la mali- 
gnité inusitée de cette tumeur. Néanmoins, l'étude des faits 
recueillis permet de penser que le facteur prépondérant dans 
son développement fut plutot constitutionnel que local. 


II. Plusieurs tentatives pour transplanter une tumeur mali- 
gne spontanée chez le lapin syphilitique ont échoué avant 
qu’on recourut a un procédé spécial. En effet, ’emploi d’inocula- 
tions sous ou intra-cutanées ne donna pas de résultats, & cause 
de la vigoureuse réaction granulomateuse qu’amenait l’introduc- 
tion de fragments de tumeurs dans les tissus. On surmonta cette 
difficulté en utilisant des inoculations intra-testiculaires, En 
agissant ainsi, on obtint un résultat heureux chez la presque 
totalité des animaux. 

Mais se posait alors un autre probléme : celui d’une transmis- 
sion concomitante de l’infection syphilitique. On y para par des 
injections intra-veineuses, 4 doses progressivement croissantes, 
d’arsénobenzol. 

L’étude de la tumeur transplantée, chez les premiéres et 
deuxiémes générations, montra son haut degré de virulence. La 
majorité des animaux présentérent des métastases précoces et 
si quelques-uns d’entre eux semblérent guérir, les probabilités 
étaient que plus de 50 0/0 des animaux mourraient en moins de 
6-7 mois des suites de inoculation tumorale. 


J. LAVEDAN. 
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Brown (Wade-H.) et Pearce (Louise). — Studies based on a malignant 
tumor of the rabbit (Etudes faites sur une tumeur maligne du lapin). 
III. Intratesticular transplantation and clinical course of the disease). 
(Evolution clinique de la greffe intratesticulaire). IV. The results of 
miscellanous methods of transplantation, with a discussion of factors 
influencing transplantation in general. (Résultats de différentes 
méthodes de transplantation. Discussion sur les conditions influant 
sur la transplantation en général). The Journal of experimental 
medicine. Baltimore, 1923, t. XX XVII, p. 799 et p. 811. 


III. Les A. ont poursuivi pendant prés de 2 ans l’étude de la 
greffe intratesticulaire chez le lapin de la tumeur maligne dont 
il a été question dans les articles précédents. 

Ces expériences ont porté sur une vingtaine de générations de 
lapins. 

En voici les conclusions générales : 

1) Le pourcentage des greffes positives, rarement inférieur a 
90, est en général de 100 0/0; 

2) La tumeur apparue 5 4 10 jours aprés la greffe, croit en 
général réguli¢rement durant les 2 ou 3 premiéres semaines. Sov. 
évolution subit alors un temps d’arrét, une « crise », de quel- 
ques jours. Des crises analogues, mais moins nettes, entrecou- 
pent le cours de son évolution ; 

3) La tumeur peut régresser, partiellement ou totalement, 
sans que pour cela animal soit 4 l’abri de métastases ultérieu- 
res ; 

4) Des métastases sont observées dans la majorité des cas : 
propagation au cordon, dés la 3° semaine ; métastases lympha- 
tiques ou sanguines de la 3° a la 5° semaine ; 

5) La terminaison est essentiellement variable : 

— la mortalité semble étre de 20 4 40 0/0, la mort survenant 
de la 7° & la 12° semaine. 

— la guérison (méme dans certains cas avec métastases), sem- 
ble survenir dans 20 4 30 0/0 des cas, la régression débutant entre 
la 6° semaine et la fin du 2° mois. 

— le sort des autres 40 4 60 0/0 reste indéterminé aprés plu- 
sieurs mois d’évolution. 

6) La régression se produit souvent dans les cas ot: la crois- 
sance est rapide au début, une croissance modérée mais conti- 
nue caractérisant les tumeurs les plus malignes. 

7) Dans les cas d’évolution fatale, état général se modifie 
progressivement ; la mort est lente, par cachexie, ou rapide, par 
complication, 
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Dans les cas de tumeur régressive, I’état général est altéré au 
début de la phase d’involution (perte de poids, apathie). 

8) Des localisations métastatiques particuli¢res (surrénales, 
hypophyse) déterminent parfois des troubles glandulaires (mala- 
die d’Addison, moins la pigmentation ; atrophie génitale, du 
cété non greffé), qui, dans certains cas, dominent le tableau 
clinique. 

En résumé, devant des résultats évolutifs si divers, les A. 
concluent que l’importance de la résistance individuelle est au 
moins aussi grande, sinon plus, que la nature de la tumeur 
transplantée. 


IV. Les A. étudient comparativement huit méthodes de greffe 
différentes, & savoir: intratesticulaire, sows-cutanée, intra- 
cutanée, intra-musculaire, intra-oculaire, intra-cérébrale, intra- 
péritonéale, intra-veineuse. 

1) Intra-cérébrale. Positive dans 100 0/0 des cas. Mort de 
lanimal en 2 ou 3 semaines avec signes de compression intra- 
cranienne. Extension aux méninges et surtout aux plexus cho- 
roides. Pas de métastases. 

2) Intra-oculaire. Positive dans 100 0/0 des cas. Pas de métas- 
tases. Evolution non suivie aw dela de 3 semaines. 

3) Intra-testiculaire (voir ID. 

4) Intra-musculaire et intra-cutanée. Positive dans 80-90 0/0 
des cas. Tumeur locale croissant réguli¢érement les trois premié- 
res semaines, puis régressant spontanément. Pas de métastases. 

5) Sous-cutanée. Positive dans 20-25 0/0 des cas. Régression 
spontanée et disparition en 4 45 semaines au maximum. Pas de 
meétastases. 

6) Intra-veineuse et intra-péritonéale. Positive dans 20 a 
25 0/0 des cas. Décelable soit par un syndrome addisonien (ané- 
mie et asthénie), soit par une tumeur palpable. 

La greffe de fragments ayant subi des congélations répétées 
a pu donner des résultats positifs lorsqu’il subsistait des cellules 
vivantes. 

La greffe de fragments desséchés ou de filtrats de tumeur a 
été négative dans tous les cas. 

En résumé, les divers modes de greffe s’opposent 4 la greffe 
intratesticulaire par : 

1) leur bénignité (la greffe intracérébrale déterminant la mort 
par compression intra-cranienne). 
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2) la fréquence des régressions spontanées. 

3) Vabsence de métastases. 

La croissance et la malignité d’une greffe dépendent : 

1) de la nature de la tumeur. 

2) de la méthode de greffe employée. 

3) de la résistance individuelle de l’animal, cette résistance 
n’étant pas spécifique pour la tumeur mais s’observant chez 
les individus réfractaires & d’autres inoculations: maladies 
infectieuses syphilis, ete. 

G. GRICOUROFF. 


Cancers provoqués 


Bang (Fridtjof). — Bidrag til Studiet af Kreftsygdommens Klinik og 
Pathogenese (Contribution a l’étude de la clinique et de la patho- 
génése de la maladie du cancer). Thése Faculté de Médecine. Copenha- 
gue, 1924. 


Ce travail rapporte le résultat des recherches faites sur 255 
souris blanches badigeonnées avec du goudron, L’examen des 
pieces a été fait sur coupes en séries (le nombre des coupes exa- 
minées est d’environ 13.000). Les conditions d’application et le 
goudron employé ont été les mémes dans toutes les séries de 
recherches. 

Les recherches de transplantation et de culture in vitro ont 
démontré que la cellule cancéreuse posséde des qualités qui la 
s¢parent nettement de la cellule normale. Le badigeonnage. de 
77 souris pendant 4 mois et plus provoqua un cancer chez 75 
souris, tandis que les deux autres présentérent une ulcération 
chronique. Le goudron peut done transformer la cellule normale 
en cellule cancéreuse, et comme le cancer se développe a l’en- 
droit du badigeonnage et pas ailleurs, cette transformation doit 
étre attribuée & une influence locale sur les cellules. 

Des recherches cliniques et expérimentales ont montré que le 
cancer en général est dia des influences venant du dehors 
(rayons X, suie, goudron, aniline, parasites comme le spiroptera 
neoplastica, traumatismes, etc.) ; mais pour que le cancer 
naisse, une certaine « prédisposition » individuelle doit étre 
admise comme condition nécessaire (il faut que l’individu ne 
s’oppose pas, par des moyens anti-cancérigénes, aux influences 
cancérigénes). Cette prédisposition peut étre héréditaire (race, 
famille) ou sans doute aussi acquise. Ainsi quelques souris soli- 
taires, plus prédisposées que d’autres, devenaient cancéreuses 
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apres un badigeonnage de 75-90 jours (3 cas de 129). De méme, 
chez homme, on trouve certains individus spécialement prédis- 
posés (cancer de la suie chez des enfants, « cancer du goudron 
aigu »). 

Chez quelques souris (en tout 7), il se développa au lieu d’un 
cancer, une ulcération chronique ; dans de tels cas, on a l’im- 
pression que l’organisme par la formation d’une barriére de 
tissus de granulation s’oppose a l’invasion des cellules cancé- 
reuses, 

En interrompant le badigeonnage a des époques différentes, 

auteur montre qu’il s’écoule un certain temps : le temps pré- 
paratoire (3 mois environ) avant que la cancérisation soit ache- 
vée. Le tissu est alors devenu « biologiquement malin », c’est- 
a-dire : que par examen microscopique on trouve des altérations 
hyperplasiques légéres ; mais une croissance envahissante n’a 
lieu qu’aprés un certain temps, souvent trés long : le temps de 
_ latence. 
Le temps de latence le plus long que l’auteur ait observé est 
de 8 mois et demi, c’est-a-dire 1/3 de la durée de la vie de la 
souris. En estimant la vie moyenne de homme & 70 ans environ, 
on devrait compter avec un temps de latence de 20 a 30 années. 
La démonstration expérimentale d’un temps de latence chez les 
souris goudronnées donne ainsi |’explication du fait que le can- 
cer des ramoneurs, des ouvriers d’aniline, etc., n’éclate souvent 
que 20-30 années aprés que l’ouvrier a quitté son métier. Le 
temps de latence donne peut-étre aussi l’explication des cancers 
sur cicatrices de brdlures, etc., et contribue 4 expliquer, pour- 
quoi le cancer est plus fréquent dans le grand age, bien qu’il ne 
soit pas causé par des altérations dues a la sénilité, mais par des 
influences externes. 

Le temps de latence est raccourci, si le badigeonnage est 
continu aprés que le tissu est devenu biologiquement malin. 
Chez des souris trés jeunes, le cancer se développe avec la méme 
rapidité que chez les souris agées ; une « prédisposition d’age » 
ne semble non pas étre d’importance deécisive. 

Un intérét spécial s’attache aux souris, chez lesquelles le 
badigeonnage fut interrompu avant que le tissu ne soit devenu 
biologiquement malin. I] se développe des altérations hyperpla- 
siques de la peau, mais qui, aprés un certain temps vont dispa- 
raitre, en laissant quelquefois un état atrophique. 

Comme Il’hypertrophie est due 4 des divisions plus fréquentes 
des cellules, il est évident que le premier effet du goudron sur 
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les cellules est une incitation & se diviser, et l’auteur est ainsi 
conduit 4 discuter la « théorie d’irritation » de Virchow. Cette 
théorie de Virchow peut expliquer pourquoi le développement 
d’un cancer est toujours accompagné d’altérations d’hyperpla- 
sie, car les influences cancérigénes incitent au premier abord 
les cellules & se diviser ; mais elle n’explique pas pourquoi la 
cellule est transformée en cellule cancéreuse. La transforma- 
tion cancéreuse de la cellule doit étre comprise comme un pro- 
cessus biologique a part, qui ne peut étre comparé a aucun 
autre processus connu en biologie, et il faut que nous nous 
bornions actuellement 4 essayer de trouver les lois de ce procédé. 
Une telle loi semble étre exprimée dans les idées de « la mali- 
gnité biologique » et « le temps de latence ». 

Comme la caractéristique du cancer n’est pas une tumeur 
visible & loeil nu, mais au contraire une pénétration des cellu- 
les cancérisées dans le tissu sain, souvent appréciable par l’exa- 
men microscopique seulement, il s’en suit que le cancer doit 
étre séparé de lidée générale de « tumeur ». 

Une grande partie du travail est consacrée a l’étude histolo- 
gique du cancer du goudron et des étapes précancéreuses, spé- 
cialement au développement des papillomes, a la formation des 
kystes épithéliaux, et au début multicentrique du cancer. On y 
trouve une monographie du cancer des ramoneurs et des 
ouvriers du goudron, etc. Le cancer des ramoneurs ne se trouve 
— a quelques rares exceptions prés — qu’en Angleterre ; il n’a 
jamais été constaté au Danemark et en Scandinavie. Cela 
serait du, d’aprés l’opinion de l’auteur, a ce qu’en Angleterre, il 
est d@’usage ordinaire d’employer la houille comme chauffage 
dans des cheminées ouvertes (antiques), ce qui, vraisemblable- 
ment, donne une suie riche en goudron, alors qu’il existe au 
Danemark, depuis 1778, des ordonnances rigoureuses de_ pro- 
preté pour les ramoneurs. Comme cause de cancer de la peau, le 
goudron n’a, au Danemark, qu’une importance médiocre. 


Bi 


Deelmann (H.-T.). — Die Entstehung des experimentellen Teerkrebses 
und die Bedeutung der Zellenregeneration (La formation du cancer 
expérimental par goudron et la signification de la régénéralion cel- 
lulaire). Zeilschr. f. Krebsforsch. Berlin, 1924. Vol. 21, p. 220. 


L’A. a vu chez 8 souris badigeonnées au goudron (aprés 
scarification superficielle préalable), auxquelles on avait fait 
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accidentellement des scarifications profondes, le processus can- 
céreux se développer sur les bords des lésions au moment de la 
guérison de la plaie. Cette prolifération atypique a pu étre repro- 
duite par scarificalions profondes d’une peau badigeonnée depuis 
un certain temps. Si les scarifications ont été faites aprés un 
badigeonnage insuffisamment prolongé, on n’cbtient pas de pro- 
liférations sur les bords de la plaie. La transformation d’une 
cellule épithéliale en cellule cancéreuse se ferait progressive- 
ment et la cellule pourrait étre considérée comme maligne, 
méme sans qu’on puisse y voir de changements microscopiques. 
La formation du cancer par goudron chez les souris s’explique 
rait d’aprés l’A. par une traumatisation plus facile des parties 
badigeonnées, mises 4 nu. Ce serait done la régénération cellu- 
laire qui, dans un état avancé du badigeonnage, jouerait un role 
important dans la formation du cancer dans le lieu oti elle se 
produit. 


{ 
N. SAMSSONOW, 


Anatomie pathologique 


Kossanovitch (B.). — Sur Vexistence de ’hématoporphyrine dans les 
épithéliomes cutanés. Srpski archiv., Belgrade, novembre 1923. 


Ayant observé que les épithéliomas cutanés atteignent de pré- 
férence les régions de l’organisme qui sont les plus exposées a la 
lumiére et aux contacts extérieurs, trés fréquents chez les 
paysans et chez les gens exposés aux intempéries ct au soleil, 
Yauteur s’est demandé si cette particularité ne pouvait pas étre 
due a l’action de ’hématoporphyrine, substance fluorescente et 
photodynamique capable de produire des lésions au niveau de 
la surface irradiée par le soleil. Comme, d’autre part, on sait 
que, parallélement avec l’élévation du taux d’hématoporphyrine 
dans lorganisme, apparait une hématoporphyrinurie, l’auteur 
a entrepris la recherche systématique de l’hématoporphyrine, 
suivant le procédé de Garrod et Saillet, dans les urines des 
malades atteints d’épithéliomas et d’autres affections. Pour 
bien déterminer l’image spectrale de l’hématoporphyrine, il a 
préalablement préparé de ’hémine se servant pour cela de sang 
de boeuf, selon la méthode de Sahalfejeff ; puis, partant de 
VPhémine ainsi préparée, il obtenait facilement |l’hématopor- 
phyrine par le procédé de Zalesky. 
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Chez les sujets normaux K. n’a jamais trouvé d’hémato- 
porphyrine dans les urines. 

Dans 4 cas de cancer inopérable (1 cancer du rectum, 1 can- 
cer de la face et 2 cancers de l’estomac) la recherche de ’héma- 
toporphyrine dans les urines a donné des résultats négatifs, 
mais dans tous ces cas on a trouvé de lurobiline en assez 
grande quantité. 

Dans 15 cas d’épithéliomas cutanés, la recherche de Phéma- 
toporphyrine dans les urines a donné : 13 fois un résultat posi- 
tif, 1 fois faiblement positif, 1 fois négatif. L’auteur en conclut 
que les malades atteints d’épithéliomas cutanés présentent de 
’hématoporphyrinurie, et il pense que l’hématoporphyrine, sous 
action de la lumiére peut étre une des causes de production 
de ces épithéliomas. 

V. ARNOLJEWITSCH. 


Okinczyc (J.). — Cancer de I’Intestin. 1 Volume de la « Bibliothéque du 
Cancer ». Paris, 1923 (Doin, édit.). 


La premiére partie de cet ouvrage important et précis, traite 
des localisations rares du cancer intestinal : le cancer du duodé- 
num avec ses variétés sus-vatérienne et péri-vatérienne ; le can- 
cer du jéjuno-iléon, au sujet duquel la confusion entre épithé- 
liome, sarcome, voire tuberculose, étant macroscopiquement 
possible, il importe de n’admettre que les observations qui s’ap- 
puient sur un examen histologique. L’épithéliome est sténosant ; 
le sarcome au contraire s’accompagne habituellement de dilata- 
tion. Il faut faire une place a part aux carcinoides de l’intestin, 
souvent trouvailles d’autopsie caractérisées par de_ petites 
tumeurs multiples, sous-muqueuses, sans extension locale, ni 
métastases, 4 évolution bénigne, ou trés lente. 

Le cancer de Vappendice se présente sous deux formes : 
l'adéno-carcinome, ou cancer a cellules cylindriques, du type 
glandulaire ou intestinal habituel, se développant chez des sujets 
d’un certain age, et véritablement malin ; et le cancer a cellules 
sphéroides, désigné diversement par les auteurs, se développant 
plus fréquemment chez les jeunes, et dont l’évolution béni- 
gne a depuis longtemps fait émettre des doutes sur sa nature 
cancéreuse. Masson admet que ces cancers sont des tumeurs 
de la glande endocrine de Vintestin. 

Le cancer du gros intestin est traité en dernier lieu. Aprés un 
chapitre d’anatomie chirurgicale et de physiologie du gros intes- 
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tin, ’'anatomie pathologique et la clinique de ces tumeurs sont 
longuement exposées. L’ouvrage se termine par un_ exposé 
des méthodes thérapeutiques et des techniques employées, exposé 
trés complet et trés ordonné. 


J. ROUX-BERGER. 


Eismayer (Gottfried). — Ueber ein primares Gallertcarcinom der Lunge 
(Carcinome gélatineux primitif du poumon). Zeilschr. f. Krebsforsch, 
Berlin, 1924. Vol. 21, p. 203. 


A Vautopsie d’une malade de 55 ans (diagnostic de broncho- 
pneumonie bilatérale, pleurésie gauche séche et cedéme _pul- 


monaire), lA. a trouvé un cancer gélatineux des deux poumons, 


ayant infiltré tous les lobes, 4 l’exclusion d’une petite partie 
au sommet droit. Aucune tumeur primitive n’a pu étre retrou- 
vée. Il y avait des métastases dans les ganglions des bronches, 
de la trachée et quelques métastases dans les ganglions cervir 
caux et mésentériques. 

L’examen microscopique permit de constater que la structure 
du poumon était conservée ; Pépithélium alvéolaire était rem- 
placé en majorité par un épithélium cylindrique 4 noyaux vési- 
culaires et ovales, avec métaplasie pavimenteuse progressive. 
Les cellules épithéliales de la tumeur se distinguaient de l’épi- 
thélium normal alvéolaire, par une éosinophilie moins forte 
et par une dimension plus grande des noyaux. Les alvéoles 
étaient remplies de mucus, contenant des cellules épithéliales 


de la tumeur et des alvéoles. Il s’agit done d’un cancer primitif . 


pulmonaire, tous les autres organes étant sains. 

En se basant sur les cas observés par d’autres, A. arrive aux 
conclusions suivantes : le cancer primitif pulmonaire peut pro- 
venir ou de l’épithélium recouvrant les bronches ou de lépi- 
thélium des glandes muqueuses bronchiales. On ne connait pas 
encore de cas de cancer provenant de l’épithélium alvéolaire. 
Le mode de propagation du cancer des poumons se _ fait “par 
voies lymphatique ou sanguine. Les propagations dans les voies 
respiratoires par continuité et méme par aspiration peuvent 
étre admises. N. SAMSSONOW. 
Sabrazés (G.) et Rouslacroix. — Sarco-leucémie a marche rapide de 

formule composite, surtout hémocytoblastique avec hémohistioblastes. 

C. R. Soc. de Biol. Paris, 1924. T. XC, p. 569. 


Observation concernant un homme de 28 ans présentant une 
tumeur de la face interne de la joue avec adénopathie sous- 
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maxillaire, gingivite pyorrhéique, stomatite, fiévre modérée. 
Apparition aprés une période de 2 mois 1/2 d’anémie ct d’affai- 
blissement général. Evolution en un mois terminée par ia mert 
avec tableau clinique montrant : splénomégalie, hépatomégalie, 
polyadénopathie, hémorragies buccales et nasales, infection 
secondaire de la tumeur qui en quelques jours gagne toute la joue. 

Une biopsie avait montré des modifications rappelant celles 
du mycosis fongoide. Il s’agissait en réalité d’un myélome 4 cel- 
lules originelles histomyéloblastiques, associées 4 des formes 
hémocytoblastiques et myéloblastiques. 

L’examen du sang avait révélé une leucémie (hématies 
1.800.000 ; leucocytes, 96.000 ; hémoglobine 40 0/0; sang len- 
tement coagulable). Les polynucléaires neutrophiles ne dépas- 
saient pas 1 p. 100; par contre on trouvait 7 4 8 p. 100 de cel- 
lules du type histohémogonie (hémohistioblaste de Ferrata), 
15 p. 100 de cellules du type hémocytoblaste de la série régu- 
litre myéloide (myélohémogonie), 2 p. 100 de myélocytes et 
30 p. 100 de myéloblastes de toutes tailles 4 réaction péroxyda- 
sique trés nette. Il existait en outre un bon nombre de lympho- 
cytes & noyau nu, des lymphoblastes, quelques rares cellules 
de Turck et de Rieder, de rares éosinophiles, enfin de nombreuses 
hématies nucléées. 

En résumé leucémie surtout myéloide intéressante par la pré- 
sence a cdté d’hémocytoblastes, d’éléments plus évolués. 


J. LAVEDAN, 


Thérapeutique des cancers 


Paterson (Herbert-J.). — Are the resultats of the opérative treatment 
of cancer better than twenty years ago ? (Les résullats du traitement 
opératoire du cancer sont-ils meilleurs quwil y a 20 ans). The Medical 
Press and circular. Londres, 1923. N° 4.403, p. 277. 


Il n’est pas douteux que depuis 25 ans les techniques chirur- 
gicales se sont améliorées et que les risques opératoires ont gran- 
dement diminué bien que les interventions pour cancer soient 
devenues trés larges. Cependant, il ne semble pas que ces pro- 
grés aient amené des résultats éloignés bien supérieurs. La 
comparaison des statistiques anciennes et récentes l’établit bien. 
En 1902, par exemple, & une époque ot: le curage de laisselle 
n’“tait pratiqué que lorsque les métastases ganglionnaires étaient 
rertaines, T. Bryan publia une série de cas de cancers du sein 
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avee 12 €/0 de guérisons sans récidives aprés 3 ans et 32 0/0 
aprés dix ans. A ces chiffres s’opposent ceux fournis par 
Halstead, qui, chez des sujets traités par la cure radicale éten- 
due qu'il a préconisée, trouve 46 0/0 de décés dans les 3 pre- 
miéres années et 41 0/0 de guérisons sans récidives, aprés 3 ans, 

Ces constatations aménent l’A. a poser deux questiors : 

1° Est-il vraiment indispensable en se basant sur les données 
anatomo-pathologiques de pratiquer une exérése trés large. 
et les cellules néoplasiques excentriques isoiées, ne sont-elles 
pas susceptibles d’étre détruites par une réaction locale du tissu 
sain. 

2° Dans la chirurgie moderne ne fait-on pas trop facilement 
Pexérése des ganglions, privant ainsi l’organisme d’une barriére 
d@’arrét contre les cellules provenant de la lésion primitive. (Crile 
notamment a trouvé que les métastases des cancers de la face 
ne dépassent que dans 1 0/0 des cas le collier lymphatique cer- 
vical), ‘ 

Pour P., lintervention doit étre précoce, mais l’intervention 
doit se faire en deux temps si possible: 1 temps: ablation 
de la lésion primitive ; 2° temps: longtemps aprés exérése des 
ganglions. 

J. LAVEDAN. 


Alberti (W.) et Politzer (G.). — Experimentalbiologische Vorstudien zur 
Krebstherapie (Etudes expérimentales préliminaires concernant la 
thérapie du cancer). Fortschr. a. d. Geb. d. Réntgenstr. Hambourg, 
1924, vol. XXXII, p. 56. 


Les A. ont étudié l’action des irradiations sur la cornée des 
embryons de la salamandre et d’autres amphibies. Une irradia- 
tion avec une dose de 4H (Dist. spint. 25 em.; anticathode-peau 
25 cm. ; filtre Al 0,5 mm.) provoque une diminution rapide des 
mitoses. Au bout de 6 heures on ne trouve pls une seule caryo- 
cinése. L’absence des mitoses dure 3 jours; puis elles réappa- 
raissent peu a peu. 

Une deuxiéme irradiation, faite 4 un intervalle convenable 
donne un effet de beaucoup supérieur 4 une irradiation en une 
seule fois avec une dose deux fois et demie plus grande (2 fois 
4H > 20H). 

Les A. concluent que la disparition d’un tissu irradié n’est 
pas exclusivement di a la lésion des mitoses ; les rayons exerce- 
raient aussi une action sur les cellules au repos qui se tradui- 
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rait dans un ralentissement de la caryocinése et dans une appa- 
rition de mitoses pathologiques conduisant 4a la _ nécrose. 
L’action de la deuxiéme irradiation aprés la premiére peut étre 
maxima et minima selon l’intervalle entre les deux irradiations. 
Ce fait serait de la plus haute importance pour la radiothérapie 
du cancer, il démontre aussi que optimum n’est pas obtenu 
avee une irradiation continue. L’action de l’irradiation fraction- 
née, avec des intervalles appropriés entre les irradiations, don- 
nerait done des effets de beaucoup supérieurs 4 ceux obtenus a 
la suite dune seule irradiation, étant par elle-méme la somme 
de toutes les doses fractionnées. 


N. SAMSSONOW. 


Reding et Slosse. — L’action des ions métalliques sur les néoplasies. 
Bulletin Académie Royale de Médecine de Belgique. Bruxelles, avril 1924. 


Les auteurs aprés avoir rappelé le role que jouent en bio- 
logie les ions meétalliques, émettent lhypothése suivante: La 
composition minérale des tissus présente une importance plus 
grande que leur teneur en composés organiques, c’est celle qui 
régle toute la vie cellulaire. 

Cette hypothése a été suggérée aux auteurs par les travaux de 
Watterman sur la résistance électrique des tissus sains et 
néoplasiques, par les analyses chimiques des cendres des 
tumeurs, par les variations qu’entraine dans la culture de |’As- 
pergillus Niger la moindre modification de son milieu minéral. 
R. et S. divisent l’exposé de leurs premiers travaux en trois parties : 

1° Recherches biochimiques sur le lapin et sur homme. 
L’introduction de magnésium dans l’organisme change |’équili- 
bre ionique existant. Le magnésium parait déplacer le K et le Ca 
qui sont ¢liminés en plus grande quantité. Une lame métalli- 
que placée sous la peau produit les mémes effets que l’injection 
des sels de ce métal. 

2° Partie expérimentale : Influence de quelques métaux sur 
le développement du cancer du goudron. Les résultats concer- 
nant l’action de Vion magnésium ont déja été analysés dans ce 
Bulletin (N° du 19-11-28, page 121). L’ion platine et l’ion étain 
ont donné des résultats comparables. 

3° Partie clinique. Elle porte sur 40 malades cancéreux aban- 
donnés par la chirurgie et les radiations. Voici la_ liste 
des différentes préparations employées: le magnésium sous 
forme métallique en aiguilles, sous forme d’iodure, de chlorure 
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et surtout de sulfate. Le sulfate de magnésium par ionisation, 
en injections intraveineuses et intramusculaires, & doses élevées 
de 4 4 10 gr. et pendant des périodes prolongées. 

Le cuivre métallique et le sulfate de cuivre en injections 
intraveineuses et en ionisation. 

Le plomb sous forme de sous-acétate en injections et de 
nitrate en ionisation. 

Le bismuth sous forme de sous-bismuthate de quinine. 

L’adrénaline a été donnée systématiquement comme adjuvant. 
Le chlorure de sodium et le sucre, fournisseur d’énergie, ont été 
exclus du régime alimentaire des malades. 

Les 16 observations qui ont donné les meilleurs résultats sont 
exposées. 6 cancers du rectum (2 opérés antérieurement et 4 
inopérables). 1 cancer de la langue opéré, un cancer du larynx 
opéré, 9 cancers du sein dont un avee métastase vertébrale, 
deux épithéliomas de la peau, cancer du foie, des sarcomes 
a petites cellules. Les malades porteurs de petites tumeurs, 
mais considérés comme incurables donnent actuellement tou- 
tes les apparences de la guérison, les porteurs de grosses 
tumeurs ne sont plus cachectiques et ne souffrent plus. Malheu- 
reusement toutes ces observations sont encore récentes, une 
seule a un recul de 17 mois. 

Voici les conclusions des auteurs : 

Les ions métalliques exercent une influence certaine sur les 
affections néoplasiques. Tous les ions n’ayant pas la méme 
action, une étude approfondie s’impose. L’ion K est probable- 
ment lion Ca sont contre-indiqués, parce qu’ils favorisent l’évo- 
lution cancéreuse. 

L’action des ions s’exerce en premier lieu sur le terrain et 
secondairement sur la tumeur. Les A. conseillent de détermi- 
ner une sorte de choc minéral avant et aprés les interventions 
chirurgicales, aprés les irradiations, pour éviter les récidives, 
enfin chez tous les cancéreux inopérables. Ils proposent méme 
dessayer leur traitement comme moyen prophylactique. 

Enfin ils trouvent dans Ilaction des ions métalliques une 
preuve de laltération humorale qui conditionne le cancer, 
maladie générale et non point maladie locale. 

ANDRE PAULIN. 


Adresser tout ce qui concerne la rédaclion de la Revue Analylique au 
De Antoine Lacassagne, Institut du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris-Ve. 
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Physiologie des Tissus cancéreux 


Policard (A.) et Doubrow (Serge). — Recherches histo-chimiques sur la 
teneur en cendres des cancers. Annales d’Anatomie Pathologique 
médico-chirurgicale. Paris, 1924, t. 1, p. 163. 


Les A. ont appliqué 4 des coupes de tumeurs la méthode de 
micro-incinération récemment instituée par Pun d’eux, et qui 
permet « de détruire tous les éléments organiques d’une prépa- 
ration en ne laissant que les éléments minéraux fixes et ceci sans 
bouleversement de l’organisation morphologique ». De leurs 
recherches portant sur dix-neuf tumeurs, toutes de type banal et 
classique, ils ont tiré un certain nombre de conclusions : 

le tissu épithéliomateux donne généralement peu de cendres ; 
plus il est de type jeune, embryonnaire, moins il renferme de 
matiéres minérales fixes. Le tissu épithélial sécrétoire normal 
donne au contraire une quantité notable de cendres ; plus un 
cancer est différencié, plus il renferme de matiéres minérales 
fixes ; 

un tissu cancéreux nécrosé ou dégénéré fournit des quantités 
plus abondantes de cendres, souvent granuleuses ou cristallines ; 

la vitesse d’incinération du tissu cancéreux est variable. Il n’y 
a pas de rapport apparent entre la teneur en cendres ou le carac- 
tere embryonnaire d’une tumeur et sa facilité d’incinération. 
Celle-ci semble dépendre, pour une part, de la quantité de subs- 
tance nucléaire. Toutefois un tissu nécrosé s’incinére toujours 
avec une grande facilité ; 
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le tissu conjonctif de type jeune embryonnaire donne des cen- 
dres peu abondantes ou nulles ; mémes constatations pour le 
tissu adipeux et le tissu conjonctif en transformation mucoide. 
Au contraire, le tissu fibreux donne des cendres abondantes, trés 
blanches, trés riches en calcium. 

Ces constatations conduisent 4 deux notions: 1° les cendres 
fournies par l’incinération d’un cancer n’ont jamais le caractére 
des cendres riches en chaux ; elles sont d’autant plus réduites 
que le tissu cancéreux est histologiquement de type plus em- 
bryonnaire, done de malignité plus grande ; 

2° la haute teneur en calcium des tumeurs bénignes dépend 
surtout de l’intervention du tissu fibreux riche en minéraux fixes. 

Ces notions confirment pleinement les résultats antérieurs 
fournis par les analyses chimiques, établissant que les tumeurs 
malignes sont, contrairement aux tumeurs bénignes, riches en 
potassium et pauvres en calcium. 


J, LAVEDAN. 


Roffo (A.-H.). — La colesterina en los tumores malignos (La cholestérine 
dans les tumeurs malignes). La Prensa Medica argentina, Buenos-Aires, 
1924, t. XI, p. 28. 


La technique consiste 4 doser la cholestérine par la méthode 
de Grigaut, en rapportant les pourcentages a la matiére desséchée 


de fagon a éviter les variations dues a la teneur en eau. . 

L’étude de différentes tumeurs du rat lui montre l’augmen- 
tation du pourcentage dans les variétés a croissance rapide ; 
d’autre part, la teneur en cholestérine est plus forte 4 la périphé- 
rie qu’au centre de la tumeur, lequel est habituellement nécrosé. 

Il établit le rapport entre la cholestérine totale, la teneur en 
cholestérine du sérum et des glandes surrénales, d’une part dans 
des rats sains et d’autre part dans des rats porteurs de tumeurs 
greffées ; il constate l’augmentation de la cholestérine chez ces 
derniers. 

Finalement il soumet les rats 4 un régime dépourvu de cho- 
lestérine consistant en mais traité par de |’alcool-éther. Chez ces 
animaux, la vitesse de croissance des tumeurs greffées diminue 
d’autant plus que ce régime a été institué avant la greffe. 

L’A. conclut en signalant l’importance que pourraient avoir ces 
faits dans la pratique médicale si cette influence du régime sur 
la croissance tumorale est confirmée ultérieurement. 


BELAUSTEGUIGOITIA. 
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Blanchetiére (A.) et Sannié (C.). — Examen d'un exsudat provenant de 
Vhistolyse d’un chondro-sarcome. ( Rh. Sociélé de Biologie Paris, 1924, 
t. 90, p. 1398. 


Les A. ont examiné le liquide provenant d’un volumineux 
chendro-sarcome dont l’autolyse rapide suivit une application 
radiumthérapique. Il se présentait sous forme d’un fluide lou- 
che, presque incolore, fournissant les réactions générales des 
matiéres albuminoides. 

L’analyse chimique montra qu il ne renfermait en solution 
qu’un complexe protéique de l’acide chondroitine sulfurique, 
précipitable par Vacide acétique, et une substance azotée de 
nature vraisemblablement basique, restant en solution aprés pré- 
cipitation de la précédente. 

Ce fait parait tres remarquable car il démontre la résistance 
particuliére de l’acide chondroitine sulfurique a l’autolyse et sa 
difficile résorption dans les tissus. A noter également l’absence 
presque totale de substances minérales dans ce liquide d’au- 
tolyse. 


J, LAVEDAN. 


Handel (M.) et Tadenuma (K.). — Ueber einige Fragen der Biologie der 
Geschwiilste (Sur quelques problémes de la biologie des tumeurs). 
Wien. med. Woch., 1924, vol. 71, p. 854. 


Les A. avaient déja constaté une diminution du métabolisme 
gazeux chez les rats cancéreux. Cette diminution tient a une 
lésion des fonctions oxydantes des cellules. Une irradiation inten- 
sive de la tumeur raméne a la normale ce métabolisme. 

D’autre part, les A. ont obtenu une accélération de la crois- 
sance du cancer en ajoutant 4 la nourriture des rats du glucose ; 
on exerce ainsi une action sur la tumeur en changeant le méta- 
bolisme. 

La croissance du cancer du rat a été accélérée aussi par |’insu- 
line ; augmentation de production d’acide lactique, qui n’est 
pas oxydé complétement en présence du cancer, diminue la ten- 
sion superficielle et favorise la croissance de la tumeur. 


N. SAMSSONOW. 
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Butts (Donald-C.-A.). — Some biophysic and chemic properties of mali- 
gnant cell metabolism, with special reference to combative therapeu- 
tic measures. (Quelques propriétés biophysiques et chimiques du 
métabolisme de la cellule cancéreuse, et leurs conséquences théra- 
peutiques. The Journal of Radiology, Omaha, 1924, vol. V, p. 221). 


L’A. émet l’hypothése que le cancer est di a un trouble dans 
Véquilibre électrochimique des cellules, provoqué ou par une 
diminution d’électrons négatifs ou par ume augmentation d’ions 
positifs dans l’organisme. Lorsqu’une cellule, normalement 
électro-négative, devient électro-positive, elle prend le caractére 
électro-chimique d’une cellule cancéreuse. Les caractéres histo- 
logiques de la cellule cancéreuse ne représentent que le troisiéme 
stade parmi les changements cellulaires, les deux premiers étant 
physique et chimique. 

Supposons une irritation Clectropositive, agissant sur un 
groupe de cellules en division. Les nouvelles cellules ne présen- 
teront pas de période de repos, mais entreront 4 nouveau immé- 
diatement en caryocinése, et ainsi de suite tant que l’action de la 
charge positive se fera sentir. Une diminution d’ions positifs, au 
contraire, ou une augmentation d’électrons négatifs dans la 
cellule, exercent une action diamétralement opposée, se manifes- 
tant par une passivité vitale. 

L’acide nucléique du noyau de la cellule normale est électro- 
négatif. La cellule recoit son oxygéne du sang, par l’intermédiaire 
de Voxyhémoglobine électro-positive. Dans des conditions nor- 
males, il se produit une ionisation active et une dissociation des 
molécules de l’acide nucléique et de l’oxyhémoglobine, qui en 
libérant l’oxygéne produit les processus d’oxydation nécessaires, 
indispensables a la vie cellulaire. 

Dans la cellule cancéreuse, au contraire, le noyau et l’oxyhémo- 
globine étant tous deux électro-positifs, il n’y aurait pas d’ioni- 
sation et la nutrition cellulaire deviendrait insuffisante. L’oxy- 
gene n’étant pas dégagé par l’oxyhémoglobine, il en résulte une 
oxydation insuffisante, une accumulation d’acide lactique, ori- 
gine de tous les changements pathologiques. 

L’A. cherche a prouver expérimentalement ses hypothéses sur 
le carcinome de Flexner du rat. En connectant un rat cancéreux 
et un rat normal 4 un galvanométre trés sensible, il constate une 
déviation électro-positive pour le rat cancéreux, électro-négative 
pour le rat normal. Un rat cancéreux a done un potentiel plus 
élevé qu’un rat normal. Ce potentiel serait di soit A un excés de 


— 116 — 


charges ou dions positifs, soit 4 une diminution d’électrons 
négatifs dans les cellules néoplasiques. 

Si les tissus néoplasiques ont un potentiel plus élevé que les 
tissus normaux, les agents thérapeutiques les plus efficaces agi- 
raient par induction et action d’agents électro-négatifs. En effet, 
en approchant de la tumeur un tube contenant 1 millicurie 
d’émanation de Ra (les deux rats étant reliés au galvanométre), 
on détermine la déviation de laiguille dans le sens contraire. 

Dans une autre exp€rience, un petit disque de cuivre, recou- 
vert de polonium sur une face, était introduit sous la peau, le 
polonium tourné vers celle-ci : Sous linfluence des particules 
z positives, il se produisit aprés 5 jours une prolifération cellu- 
laire 4 caractére malin. 

L’action thérapeutique du radium consisterait 4 rétablir le 
métabolisme cellulaire normal, en neutralisant l’excés du poten- 
tiel, grace aux électrons négatifs. 

Dans les cas de métastases, ott une irradiation directe est im- 
possible, il serait indiqué de recourir 4 des colloides chargés 
négativement. Les résultats encourageants, obtenus au moyen du 
soufre, de Viode et du sélénium 4 l’état colloidal, seraient en 
faveur de ’hypothése de l’auteur. 

N. SAMSSONOW, | 


Physiologie de lorganisme cancéreux 


Robin (Albert). — L’acide chlorhydrique libre dans le suc gastrique des 
cancéreux. Les Néoplasmes, Paris, 1924, t. 3, p. 145. 


Aprés avoir regardé l’absence d’HCl libre dans le suc gastrique 
comme pathognomonique du cancer de |’estomac, on montra par 
de nouvelles recherches que cette absence pouvait s’observer 
dans une série d’affections locales ou générales a retentissement 
stemacal. Des dosages méthodiques établirent enfin que dans 
20 p. 100 des cas de cancer gastrique, |’HCI libre existait en quan- 
tité normale ou exagérée. Actuellement on tend a admettre que 
la sécrétion gastrique n’est nullement modifiée et que si l’acide 
chlorhydrique manque parfois dans le contenu stomacal, c’est 
qu'il s’y est combiné avec des bases alcalines provenant soit de 
la tumeur elle-méme, ulcérée ou non, soit d’une dislocation par- 
tielle des albuminoides sous l’influence d’un ferment peptolytique 
provenant du cancer lui-méme. 
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L’A. ne pense pas qu’un méme processus soit capable d’expli- 
quer, dans tous les cas, l’absence d’HCl. [1 pense qu’on doit l’attri- 
buer non a une action spécifique du cancer sur la sécrétion chlo- 
rhydrique mais a une série de conditions qu'il cite : 

a) degré et étendue de la gastrite chronique péri-cancéreuse 
pour le cancer de l’estomac et pour ceux qui |’avoisinent ; 

b) anémie et cachexie amoindrissant ou supprimant la sécré- 
tion gastrique ; 

c) enfin dans les cas ott HCI semble stcrété normalement ou 
en excés, saturation par des bases alcalines provenant directe- 
ment des ulcérations cancéreuses ou par des produits de dislo- 
cation des albuminoides sous l’influence d’un ferment pepto ou 
peptidolytique issu de la tumeur elle-méme. 


J, LAVEDAN, 


Luger (A.), Weis-Asthorn (W.) et Ehrentheil (O.). — Zur Kenntnis der 
Saponinhamolyse. Die Beeinflussung der Saponinhamolyse durch 
Sera Karzinomatéser und durch Lezithin (Sur lhémolyse par la 
saponine. Action des sérums des cancéreux et de la lécithine sur cette 
hémolyse). Zeilschr. f. Immunildlsforsch. Jena, 1923, t. 36, p. 17. 


Les techniques employées par les A. sont les. suivantes : 
1° A 0,5 em’® de sérum dilué progressivement dans de la solution 
physiologique (1:5; 1:10, ete., jusqu’a 1 : 2960), on ajoute 
1 cm’ dune solution de saponine (1 : 4000 a 1 : 8000), 0,5 cm’ 
d’une suspension de globules rouges de mouton a 5 0/0. L’exa- 
men se fait 1/2 heure, 2 heures et 15 heures aprés. 

2° Méme mélange que dans la technique précédente, auquel 
on ajoute 0,5 cm* d’une solution de lécithine diluée A 1 : 200 a 
1 : 1000 et 0,5 cm’ de solution de saponine de 1 : 2000 4 1 : 4000. 

Les A. ont examiné 76 sérums, dont 22 provenant de cancé- 
reux, et 54 se rapportant a différentes maladies, tantét bénignes, 
tantot fébriles et cachectisantes. Ils ont trouvé que les sérums des 
cancéreux retardent ’hémolyse moins que les sérums normaux 
ou de la plupart des sérums de malades non cancéreux. Cette 
action du sérum des cancéreux correspond 4 une diminution de 
teneur en cholestérine. Si l’on chauffe les sérums dilués avant 
lexpérience pendant une demi-heure 4 70°, 80°, 100°, on trouve 
une augmentation de l’action retardatrice, beaucoup plus forte 
dans les sérums normaux que dans les sérums des cancéreux. 


N. SAMSSONOW, 


Lavedan (J.). — Modifications sanguines chez les cancéreux non 
cachectiques. C. R. Société de Biologie, Paris 1924, T. XCI, p. 530. 
— Du réle de linfection secondaire dans la production chez certains 
cancéreux d’une leucocytose sanguine avec polynucliéose. /dem, 
p. 619. 


L. a examiné le sang de 200 sujets porteurs d’épithélioma. 
Dans 64 0/0 des cas la formule sanguine était sensiblement nor- 
male. Dans 9 0/0 il existait des modifications portant exclusive- 
ment sur les globules rouges ; une seule fois il s’agissait d’hyper- 
globulie chez un malade déshydraté ; les autres cas présentaient 
une anémie simple plus ou moins prononcée. 

Dans 19 0/0 il a été noté des modifications portant exclusive- 
ment sur les globules blancs, celles-ci consistaient en hyperleu- 
cocytose et polynucléose. 

Dans 8 0/0 il a été relevé des modifications de la formule san- 
guine portant a la fois sur la série rouge et sur la série blanche, 
mais de types précédemment décrits. Le nombre des plaquettes, 
la coagulation, la résistance globulaire se sont montrés normaux. 
Etudiant de plus prés les malades présentant de l’hyperleucocy- 
tose, L. s’est rendu compte qu’ils étaient porteurs de cancers 
infectés secondairement et que les moyens de désinfection em- 
ployés ramenaient la formule sanguine a la normale. 

L. conclut. que la présence seule d’un cancer retentit extréme- 
ment peu sur la formule sanguine et que toutes les modifications 
observées sont dues 4 une complication : anémie dans le cas 
d’hémorragies, hyperleucocytose dans le cas d’infection secon- 
daire. 

A. PAULIN, 


Niedermayr (Robert). — Zur Wassermann — und Meinicke-Reaktion bei 
Carcinoma uteri (Sur la réaction de Wassermann et de Meinicke dans 
le cancer de lutérus). Wien. klin. Woch., 1923, vol. 36, p. 10. 


Le sérum a été examiné chez 25 femmes cancéreuses, non 
syphilitiques, traitées par le radium, les rayons X ou la chirurgie, 
soit non traitées. 

Dans trois cas opérables, les deux réactions étaient négatives 
avant et aprés lopération. Sur 7 cancers inopérables non irra- 
diés, 6 avaient les deux réactions négatives ; dans un cas de pro- 
pagation au vagin chez une malade non traitée et cachectique, le 
Meinicke était positif et le Wassermann douteux. Un deuxiéme 
examen 14 jours plus tard montra les deux réactions plus fran- 
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chement positives, alors que l'état général de la malade s’était 
aggravé. Dans 11 sérums examinés comparativement avant 
Virradiation et 14 jours aprés, les résultats furent les suivants ; 
10 négatifs, 1 positif (syphilis latente ?). ’ 

Pour le diagnostic différentiel des hémorragies utérines, entre 
la nature cancéreuse ou syphilitiquwe de la lésion, ces deux réac- 
tions ne pourraient pas donner de certitude absolue. 


N. SAMSSONOW, 


Anatomie pathologique des Cancers 


Robert (J.). — Sur la répartition du glycogéne dans l’épithélioma 
séminifére du testicule chez homme. (. 2. Sociélé de Biologie. Paris, 
1924, t. 91, p. 13. 


R. a recherché la répartition du glycogéne dans le séminome 
du testicule humain, en utilisant la méthode de coloration de 
Best aprés fixation par l’alcool. Il a constaté qu’il faisait défaut 
dans le stroma de la tumeur et en particulier dans les éléments 
lymphoides qui y apparaissent secondairement. D’autre part les 
canalicules du rete testis, souvent envahis ou refoulés par les cel- 
lules néoplasiques, ne montrent pas davantage de glycogéne 
dans leur revétement épithélial ; le glycogéne se retrouve, par 
contre, dans les fibres lisses situées dans leur voisinage. 

« Cette absence du glycogéne au niveau du rete, d’une part, 
et des éléments lymphoides du stroma, d’autre part, est un 
caractére important pour Vhistogénése des tumeurs. » Si l’on 
admet avec Brault qu’il existe un rapport entre la malignité des 
tumeurs et leur richesse en glycogéne, on voit que les aptitudes 
néoplasiques du rete testis sont des plus douteuses, contraire- 
ment aux assertions de certains auteurs sur l’existence d’épithé- 
liomes wolfiens purs dans. le testicule. 

J, LAVEDAN. 


Doaubrow (S.). — Etude cytologique des dégénérescences néoplasiques 
dans la maladie kystique du sein. Documents concernant les modifi- 
cations du rapport nucléo-cytoplasmique. C. I. Soc. de Biol. Paris, 
1924, t. 90, p. 1248. 


Dans la maladie kystique du sein, on trouve a cété des cellu- 
les mammaires normales : 1° des éléments trés réduits, 4 mor- 
phologie identique aux précédentes, sauf une différence dans 
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leur chondriome, beaucoup plus abondant et d’apparence plus 
active ; 2° des cellules néoplasiques 4 modifications nucléaires 
plus ou moins marquées. 

L’A. a cherché 4 fixer quantitativement le rapport nucléo-cyto- 
plasmique dans ces variétés cellulaires. « Pour avoir une idée de 
volume cytoplasma 

volume noyau 
lule & un solide défini (cylindre ellipsoide), renfermant une 
sphere, le noyau ». Ecartant de son calcul les cellules 4 noyau 
en mitose ou présentant une monstruosité nucléaire, D. a envi- 
volume total cellule — volume noyau 

volume noyau 
lules des acini type, dans les cellules de petite taille, dans les 
cellules des régions, néoplasiques. Les valeurs moyennes trou- 
vées ont été les suivantes : 

cellules types : 4,45 ; cellules de petite taille : 4,33 ; cellules 
néoplasiques : 2,8. Ainsi dans les deux premiéres espéces, le 
volume du cytoplasma est environ 4 fois et demi celui du noyau; 
dans les cellules néoplasiques, il est double ou triple. 

L’A pense que le rapport nucléo-cytoplasmique est intime- 
ment lié a lexpulsion des produits de sécrétion dans la cavité 
kystique. Tant qu’elle persiste, ce rapport reste constant. [I 
change brusquement dans les boyaux pleins. 


ce rapport 


, il est nécessaire d’assimiler la cel- 


sagé le rapport 


, dans les cel- 


J, LAVEDAN, 


Peyron (A.). — Sur les caractéres et Vorigine de certaines tumeurs 
kystiques développées dans Vovaire de la jument. (. I. Sociélé de 
Biologie. Paris, 1924, t. XCI, p. 20. 


On trouve dans lovaire de la jument, outre les kystes habi- 
tuels d’origine folliculaire qui ne dépassent guére le volume d’un 
ceuf, une variété de tumeurs kystiques pouvant atteindre les 
dimensions d’une téte de foetus, et offrant a la coupe un aspect 
assez irrégulier, mi-solide, mi-kystique, avec des zones de nécrose 
et d’hémorragie. 

On trouve dans ces kystes des amas épithéliaux pleins qui 
rappellent parfois, tant par leur configuration que par leur 
structure, les dispositions de |’épithélium séminal. 

L’hypothése la plus simple, au sujet de lVorigine de ces kys- 
tes, serait de les rapporter 4 une évolution secondaire des kystes 
folliculaires, d’observation banale dans la zone corticale de 
Yovaire. Une autre interprétation pourrait rattacher ces forma- 
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tions a des cordons médullaires vestigiaux ou de poussée tardive, 
Ces deux hypothéses se heurtent a des objections, aussi l’auteur 
réserve-t-il, provisoirement, l’origine de ce type néoplasique. 


DUBOIS-ROQUEBERT. 


Chalier (A.) et Mondor (H.). — Cancer du Rectum. 1 volume de la 
« Bibliothéque du Cancer ». Paris 1923 (Doin, éditeur). 


Cet ouvrage de 600 pages est presque exclusivement consa- 
cré 4 l’épithélioma du rectum dont les auteurs ont succcessive- 
ment envisagé l’anatomie pathologique, la clinique et le traite- 
ment. Nous ne résumerons ici ni les symptomes, ni les méthodes 
d’exérése chirurgicales que Chalier et Mondor ont complete- 
ment exposées au cours de plus de 300 pages. 

Au point de vue anatomo-pathologique, on peut décrire, avec 
Quénu et Hartmann un cancer circonscrit et un cancer diffus, 
ce dernier étant beaucoup plus rare. Le cancer circonscrit affecte 
trés schématiquement trois formes : tumeur, ulcération, forme 
annulaire, On peut observer des lésions sus-jacentes : ulcéra- 
tions, perforations. 

L’envahissement des ganglions lymphatiques dans le cancer 
de l’anus gagne les ganglions inguinaux ; le cancer du rectum 
peut atteindre les ganglions inguinaux et les ganglions hémorroi- 
daux moyens, mais il atteint surtout les ganglions hémorroi- 
daux supérieurs et surtout un groupe important situé au niveau 
de la bifurcation de lartére hémorroidale supérieure, la ot 
parait se trouver le véritable hile artériel et lymphatique de 
Porgane. 

La généralisation de l’épithélioma du rectum est relativement 
rare : elle se fait surtout au foie et au péritoine mais on a pu 
signaler des métastases pulmonaire, sternocostale, pancréati- 
que, urétérale, squelettique, 4 la rate, au cerveau, a l’ovaire, 4 la 
peau. L’ensemencement opératoire joue peut-étre un role dans 
la formation de ces métastases. 

Au point de vue histologique, Quesnu et Landel ont décrit 
trois variétés d’épithéliomas: 1° lépithélioma cylindrique ; 
2° Vépithélioma pavimenteux ; 3° I’épithélioma colloide a cel- 
lules muqueuses. L’étude microscopique du ganglion est inté- 
ressante car son aspect macroscopique ne permet pas de recon- 
naitre le caractére anatomique de l’adénopathie. Les ganglions 
autour d’un cancer peuvent étre sains, mais en état d’hyper~ 
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trophie fonctionnelle. Cette hypertrophie fonctionnelle semble 
correspondre a une phase précancéreuse dans l’envahissement 
ganglionnaire, mais quelle est sa valeur ? 

Il est difficile de répondre catégoriquement et de préciser si 
cet aspect correspond a une réaction défensive du ganglion ou 
déja, a sa défaite et & son envahissement. L’envahissement des 
ganglions peut ne pas s’observer dans un ordre rigoureusement 
anatomique : les auteurs ont vu notamment un ganglion hémor- 
roidal moyen n’étre pas caneéreux alors que le ganglion hémor- 
roidal supérieur |’était. 

Dans la seconde partie de leur travail, Chalier et Mondor ont 
étudié une variété, relativement trés rare au niveau du rectum, 
de tumeurs malignes, les sarcomes qu’on peut diviser en deux 
catégories suivant qu’ils sont mélaniques ou non mélaniques. 

Les sarcomes mélaniques que les auteurs préférent appeler 
tumeurs mélaniques — car d’aprés eux il s’agit d’épithéliomas 
et non de tumeurs du tissu conjonctif — sont rares ; Chalier 
et Bonnet, en 1912, en ont relevé 64 cas dans la littérature. D’une 
facon générale, la tumeur est peu élevée, de dimensions varia- 
bles, elle a tendance a se pédiculer, des épanchements sanguins 
sous-muqueux donnent a sa surface une coloration  violacée 
qui masque la couleur sépia, caractéristique de la mélanose. Le 
plus souvent, le calibre du rectum est peu oblitéré par la 
tumeur. Le tissu cellulaire périrectal et en particulier l’atmos- 
phére graisseuse des loges ischio-rectales, sont parfois bourrées 
de nodosités mélaniques mais les organes voisins ne sont pas 
envahis. Par contre ces tumeurs mélaniques donnent naissance 
& une généralisation, rapide dans son évolution, multiple dans 
ses localisations. Par ordre de décroissance, peuvent étre envahis 
le foie (87 p. 100 des cas), le péritoine, les poumons, les plévres, 
les reins, le coeur, les os, le systeme nerveux, le pancréas, les 
capsules surrénales, la rate, le corps thyroide. Les ganglions 
sont toujours envahis. 

La majorité des auteurs qui ont publié des observations de 
mélanose ano-rectale ont désigné ces tumeurs sous le nom de 
sarcomes mélaniques, indiquant par cette dénomination aussi 
bien leurs caractéres histologiques que leur aspect clinique. Cha- 
lier et Mondor s’élévent contre ces conclusions et, pour eux, 
les tumeurs meélaniques ano-rectales sont des épithéliomas 
du type ectodermique, 4 point de départ anal, aux dépens de 
'épithélium malpighien. Elles sont capables de devenir clini- 
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quement des tumeurs du rectum par infiltration progressive le 
long de la sous-muqueuse, vers le haut, ces tumeurs pouvant 
se pédiculiser et s’ulcérer secondairement dans le rectum. 

L’évolution de la mélanose ano-rectale, livrée A elle-méme, 
passe par trois périodes assez distinctes et de durée variable. 

1° Une période de début, marquée parfois par quelques trou- 
bles fonctionnels assez imprécis ; d’autres fois par une tumeur 
indolente dont état peut rester stationnaire pendant des mois 
ou méme pendant des années, simulant alors absolument une 
tumeur bénigne. 

2° Une période d’état ou phase chirurgicale, qui correspond 
ou moment ot! le malade se soumet 4 l’examen et présente tous 
les signes physiques, fonctionnels et généraux, d'une tumeur 
maligne rectale. 

3° Une période de terminaison ou de généralisation qui 
aboutit rapidement 4 la mort par cachexie et collapsus. 

Les sarcomes non mélaniques (ou sarcomes vrais du rectum) 
sont encore plus rares que les sarcomes mélaniques. Lapeyre en 
1920, n’a pu en réunir que 30 observations. Ce sont des tumeurs 
bas situées, se présentant sous la forme d’une masse unique 
mamelonnée, respectant la muqueuse pendant un temps varia- 
ble. Puis une ulcération se produit qui peut atteindire la tota- 
lité de la surface de la tumeur. Le sarcome envahit les organes 
voisins et finit par déterminer une sténose serrée de lintestin. 
Les ganglions sont respectés mais le systeme veineux essaime 
a distance les cellules néoplasiques et ainsi-naissent les métas- 
tases. On peut décrire 5 formes histologiques de sarcomes 
rectaux : le sarcome a cellule ronde, le sarcome A cellules 
fusiformes, le lympho-sarcome, le myosarcome, le sarcome 
ossifiant. 

Comme toute tumeur maligne, le sarcome vrai du rectum est 
justiciable d’une exérése qui sera d’autant plus efficace qu'elle 
sera plus précoce et plus large. ( 
DUBOIS-ROQUEBERT. 


Zacher (Paul). — Primares diffuses Sarkom des Peritoneums (Sarcome 
primitif diffus du péritoine). Centralbl. f. allg. Pathol. u. pathol. Anat. 
Jena, 1924. Vol. XXXIV, p. 313. 


Les tumeurs primitives du péritoine étant trés rares, I’A. cite 
le cas d’un homme de 51 ans, dont l’autopsie avait révélé une 
tumeur diffuse, généralisée 4 tout le péritoine. La cavité et les 
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viscéres ne contenaient aucune tumeur primilive, il n’y avait pas 
non plus de métastase. Il était impossible de trouver le point 
d’origine de la tumeur a cause de son étendue. L’examen micros- 
copique démontra qu'il s’agissait d’un sarcome fusocellulaire 
avec un trés petit nombre de cellules géantes. 

On ne trouve que trés peu de cas semblables dans la littéra- 
ture. Motzfeld décrit une sarcomatose diffuse du péritoine chez 
un homme de 71 ans, semblable au cas de |’A. Les autres obser- 
vations sont celle d’Adamzeroski (femme de 52 ans, fibrosarcome 
a4 nodules confluents, couvrant tous les organes), celle de Laue 
(homme de 41 ans, fibrosarcome diffus de 1,5 cm. d’épaisseur) 
et celle de Bollinger (femme de 63 ans, fibrosarcome diffus). 


N. SAMSSONOW, 
Pathogénie des Cancers 


Coulton (A. de). — Influence de la lumiére solaire sur l’apparition des 
tumeurs spontanées chez la souris. (. R. Sociélé de Biologie. Paris, 
1924, t. 91, p. 280. 


La surveillance attentive et réguli¢re d'un élevage de souris a 
montré qu’en 18 mois, dans des cages bien exposées 4 la lumiére 
solaire, il s’était produit 30 cas de tumeurs spontanées pour un 
lot de 330 femelles, soit 9 0/0, tandis qu’en le méme laps de 
temps, mais dans des cages situées & contre-jour, 5 femelles 
seulement sur 300, 1,6 p. 100, avaient présenté des tumeurs can- 
céreuses. 

La valeur de ces observations s’est trouvée confirmée par les 
résultats obtenus aprés modifications dans la disposition des 
mémes cages : 

dans les premieres, placées cette fois dans l’obscurité, 4 p. 100 
des souris (10 sur 240) sont devenues cancéreuses en six mois. 

les secondes, au contraire, largement insolées ont donné une 
proportion de 14 pour 100 de tumeurs spontanées (33 cas sur 
240 femelles). 

Le role de la lumiére solaire dans la production du cancer de 
la souris ne semble done pas douteux. I] n’est guére facile d’ad- 
mettre qu’elle puisse, 4 elle seule, le provoquer. Elle n’est qu'un 
adjuvant, « soit qu’elle mette les souris ainsi exposées 4 ses 
radiations dans un état de moindre résistance vis-a-vis du can- 
cer, soit que la lumiére soit nécessaire au cycle évolutif de l’hy- 
pothétique parasite ou a Vexcitation de la cellule caneéreuse 
initiale », J, LAVEDAN. 
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Wachtel (Heinrich). — Zur Frage der Erblichkeit des Krebses (La qtes- 
tion de ’'Hérédité du cancer). Miinch. med. Woch., 1924, vol. 71, p. 852, 


L’étude de l’hérédité du cancer chez homme présente de trés 
grandes difficultés. L’interrogatoire des cancéreux, méme intelli- 
gents, démontre que la crainte du cancer leur fait nier tous cas 
de cette affection dans leur famille. En effet, si l’on interroge 
d’autres membres de leur famille on peut découvrir de nombreux 
cas de. cancer, qui sans aucun doute étaient connus du malade 
lui-méme. C’est pourquoi on ne peut attacher grande confiance 
aux statistiques. 

L’A. a examiné 130 cas de cancer qu’il divise en trois groupes : 
1, Sans hérédité. 2. Avec hérédité (cas type d’une famille ott pen- 
dant trois générations toutes les femmes sont mortes de cancer 
du sein gauche). On peut ranger dans ce groupe des cas ou il n’y 
a pas eu de cancer pendant deux générations, mais ou il est 
apparu plusieurs fois dans la troisiéme. Ceci est en concordance 
avec les observations de Maud Slye sur les souris, démontrant 
que le cancer suit les lois de Mendel. 3. Groupe concernant des 
cas ott la tendance cancéreuse se transmet, d’une facon latente, 
dans une série de générations et apparait accidentellement dans 
une ligne collatérale. Dans ces cas, l’influence de l’hérédité reste- 
rait le plus souvent méconnue, en l’absence de connaissance 
exacte de histoire du malade. Ce sont justement ces cas que les 
statistiques désignent comme cancers spontanés, ce qui explique 
le haut pourcentage de cas non héréditaires. Dans la statistique 
de PA., 40 0/0 des cancers appartenaient au premier groupe, 
25 0/0 au deuxiéme, le reste au troisiéme. 

Il existe done un cancer transmis par hérédité selon les lois de 
Mendel et un cancer acquis. Cette division a son importance au 
point de vue thérapeutique ; on a limpression que les traite- 
ments anticancéreux (chirurgie, radium, rayons X) sont un 
moyen excellent contre le cancer acquis et le sont beaucoup 
moins dans le cancer héréditaire. 


N. SAMSSONOW, 


Lyuach (Clara-J.). — Studies on the relation between tumor susceptibi- 
lity and heredity (Etude sur les rapports existant entre la prédispo- 


sition au cancer et l’hérédité). The Journal of Experimental medicine. 
Baltimore, 1924. T. XXXIX, p. 481. 


La prédisposition au cancer est-elle héréditaire ? Consti- 
tue-t-elle un caractére mendélien « dominant » ou un carac- 
tere « récessif ? » 
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Pour étudier ces deux questions, lA. a entrepris des expé- 
riences. L’animal choisi est la souris, la tumeur, l’adéno-cancer 
de la glande mammaire de la femelle. 

L’A. croise des femelles de souche cancéreuse avee des 
males de souches diverses, mais toutes connues et considérées 
comme non-cancéreuses. 

Soit F, la premiére génération issue de chacun de ces croise- 
ments. D’Aprés la loi de Mendel, si l’on croise un individu de 
cette premiére génération F, avee un ascendant a caractére 
dominant, le pourcentage des descendants présentant ce carac- 
tere doit-étre supérieur 4 celui des individus 4 caractére domi- 
nant de la seconde génération F,, normalement issue de F, par 
croisement des individus dé F, entre eux. 

Les résultats obtenus par lA. permettent de conclure que la 
prédisposition cancéreuse est bien un caractére dominant: en 
effet, dans la génération F, normalement issue de F,, il n’y a 
eu que 12 souris cancéreuses sur 89 (soit 1 pour 6,5) alors quil 
en a eu 50 sur 159 (soit 1 pour 2) dans la génération résultant 
du croisement de‘F, avec l’ancétre de souche cancéreuse. 

L’A. confirme que le cancer mammaire est plus fréquent 
chez les femelles ayant eu des portées, et qu’il apparait plus 
tot. Il remarque en outre que le cancer est plus fréquent et 
apparait plus tot dans la génération résultant du croisement 
de la premiére génération F, avee Tlancétre cancéreux 
que dans la seconde génération F, issue normalement de F;, ce 
qui est encore un argument en faveur de la théorie héréditaire. 

Il arrive & cette conclusion provisoire (de nouvelles expé- 
riences étant en cours), que la prédisposition au cancer est 
héréditaire, mais que, contrairement a l’opinion de Slye, cette 
prédisposition est un caractére dominant, la non-prédisposition 
étant un caractére récessif. 


G. GRICOUROFF, 


Letulle (Maurice). — Les familles a Cancers. La Presse médicale. Paris, 
1924, t. XXXII, p. 761. 


L’étude des cancers épithéliaux doit étre la base de toute 
recherche sur la nature du cancer ; il semble possible de rejeter 
la doctrine de la contagion interhumaine des tumeurs épithé- 
liales, faut-il de méme rejeter la transmission héréditaire ? 

Une enquéte sur la famille 4 cancer doit étre faite dans des 
conditions qui restreignent beaucoup le nombre de cas utilisables 
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et le seul fait indiscutable (la confirmation du diagnostic par un 
examen microscopique) manque le plus souvent. Les investiga- 
tions se heurtent a trois grosses difficultés : a) dispersion de la 
famille francaise ne permettant guére d’étudier la lignée cancé- 
reuse ; b) beaucoup de malades cachent dans leurs antécédents 
familiaux le cancer au méme titre que la syphilis ou la tuber- 
culose ; c) tendance du malade 4 dénommer cancer toute tumeur 
opérée ou non. 

Cependant de nombreuses observations ont permis a l’A. de 
se faire une opinion. La mére d’une famille de sept enfants 
(4 fils, 3 filles) meurt fort 4gée d’un cancer de lutérus ; de ses 
quatre fils ’un meurt d’un cancer du testicule ; ses trois filles 
succombent lune a un cancer de l’ovaire, la seconde 4 un cancer 
de l’anus. La troisiéme fille a quatre enfants dont deux filles ; 
la seconde de _ celles-ci meurt d’un cancer du_ corps 
utérin, de telle sorte que dans trois générations, cing personnes 
succombent a un épithélioma développé quatre fois sur une 
portion de l’appareil génital et la cinquiéme dans la région ano- 
vulvaire. C’est la un type de cancer & « hérédité régionale » ; a 
cété de ce type on connait une série de faits « d’hérédité simi- 
laire » oti le cancer se transmet fixé au méme organe. 

L’A. relate 36 observations de Jayle ot l’on retrouve 20 cas 
@hérédité similaire et dans les 16 cas restants, tous opérés d’un 
cancer de l’utérus, 14 cas ou il existe des antécédents néoplasi- 
ques dans la famille. 

De ces exemples types et d’exemples analogues, L. conclut A 
lexistence des familles 4 cancers ; c’est en recueillant et en clas- 
sant les observations des familles cancéreuses, en établissant la 
part qui revient dans tel ou tel groupe aux influences héréditaires, 
que l’on saura de quoi est faite ’hérédité qui prédispose l’indi- 
vidu non seulement aux tumeurs en général, au cancer en parti- 
culier, mais aussi aux affections chroniques telles que les cardio- 
pathies et les gastropathies. 

Que tous les médecins notent les antécédents pathologiques 
des familles dont ils ont la charge en ne laissant de coté aucun 
détail morbide, si banal puisse-t-il paraitre : « la famille cancé- 
reuse éclairera la nature du cancer épithélial et donnera, 
peut-étre, le moyen d’en préserver les générations futures ». 


ANRIOUD. 


Adresser toul ce qui concerne la rédaclion de la Revue Analylique au 
De Antoine Lacassagne, Institut du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris- Ve. 
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Tumeurs végétales 


Levine (Michaél).— Studies on plant Cancers. — I. The mechanism of the 
formation of the leafy crown-gall (Etudes sur les cancers des plantes. 
Mécanisme de la formation des galles des feuilles). Bulletin of the 
Torrey Botanical Club, 1919, vol. 46, p. 447. 


Erwin Smith a observé pour la premiére fois qu’en inoculant 
du Bacterium tumefaciens dans les bourgeons dormants situés 
a laisselle des feuilles, on provoque une tumeur évoluant rapi- 
dement en pousses feuillées ; il admet que les cellules 
embryonnaires, totipotentes, du bourgeon, excitées par le 
microbe, proliférent en tumeurs organisées, comparables aux 
embryomes des animaux. Pour vérifier l’exactitude de cette 
conception, Levine a inoculé du Bact. tumefaciens dans les 
feuilles et le sommet de la tige de Bryophyllum calycinum. 

Cette plante est, en effet, un objet d’expériences particuliére- 
ment favorable, car ses feuilles, oblongues et 4 bord denté, pos- 
sédent la remarquable propristé de conserver, entre chaque 
dent marginale un petit groupe de cellules embryonnaires ; ces 
derniéres se développent et peuvent donner naissance 4 un nouvel 
individu, dés que la feuille, détachée de la plante mére, est déposée 
dans un milieu convenable (sable humide par exemple). 

L’auteur a inoculé du B. tumefaciens au fond d’un certain 
nombre d’échancrures marginales, — les autres subsistant 
comme témoins, — d’une feuille détachée de Bryophyllum ; 
les échancrures infectées forment de petites tumeurs, mais pas 
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de rameaux feuillés ; les échancrures intactes développent des 
plantules normales. Les inoculations faites au Uvoisinage de 
l’échancrure, produisent aussi une petite masse néoplasique, tan- 
dis que, dans I’échancrure méme, apparait une pousse feuillée ; 
mais celle-ci est rabougrie, manifestement génée dans son 
développement par la tumeur contigué. Les inoculations prati- 
quées dans la nervure médiane de la feuille produisent des 
galles volumineuses, sans aucune ébauche de rameau. Enfin, 
des inoculations dans le sommet de la tige, au voisinage du 
bourgeon terminal, donnent naissance a d’assez fortes tumeurs 
et la croissance de la plante s’arréte. 

L/auteur conclut de toutes ces expériences que le B. tume- 
faciens, bien loin de provoquer la prolifération en organes des 
cellules embryonnaires de Bryophyllum, ne fait qu’entraver 
leur développement normal. 


G. MANGENOT, 


Levine (Michaél). — Studies on plant Cancers. — II. The behavior of 
crown-gall on the rubber-plant (Ficus elaslica)(Evolution des galles sur 
le caoutchoulier). Mycologia, 1921, vol. XIII, p. 1. 


L’auteur décrit l’évolution de tuwmeurs provoquées chez le 
Caoutchoutiér (F. elastica) par inoculation de Bact. tuméfaciens. 


Le nécplasme apparait dans l’espace d’un mois aprés la piqire 
infectante ; c’est d’abord une masse ferme et jaunatre ; 
elle semble n’exercer aucune influence sur l’état général de la 
plante, n’entravant méme pas alors la croissance du rameau 
qui la supporte. — Au cours des mois suivants, la twmeur 
grossit. Au bout de onze mois, un an, sa surface, sillonnée 
de multiples circonvolutions, présente une teinte brun som- 
bre ; sa consistance est dure, phénoméne di a une évolution 
ligneuse des tissus néoplasiques, désormais presqu’entiérement 
morts. La tige sur laquelle siége la tumeur est, dans la plu- 
part des cas observés, totalement morte au-dessus, et méme 
sur une assez grande distance, au-dessous du néoplasme. Une 
coupe transversale de cette tige, au niveau du cancer, permet 
de constater que les tissus de ce dernier se sont étendus en 
profondeur et ont détruit une partie du systeme conducteur 
dont dépend la nutrition du membre. De nombeux groupes 
vasculaires demeurent cependant intacts et paraissent capables 
de fonctionnement. Aussi l’idée vient-elle de rendre le microbe * 


lui-méme directement responsable de la nécrose progressive 
de la tige de chaque cété du néoplasme. La mort de ces tiges 
serait done comparable & la mort causée par les tumeurs mali- 
gnes des Animaux, et les cancers animal et végétal trouve- 
raient, ici, un terme de comparaison. 


G. MANGENOT. 


Levine (Michaél). — Studies on plant Cancers. — III. The nature of the 
soil as determining factor in the health of the beet, Bela vulgaris, and 
its relation to the size and weight of the crown-gall produced by 
inoculation with Bacterium tumefaciens (La nature du sol comme 
facteur déterminant de la santé de la betterave et ses relations avec 
la hauteur et le poids des yalles produites par l’inoculation avec le 
B. Tumefaciens). American Journal of Botany, 1921, vol. 8, p. 507. 


L’auteur s’est proposé d’étudier les relations existant entre 
l'état sanitaire d’un végétal, en l’espéce la Betterave (mesuré par la 
taille et le poids de la plante), et le développement pouvant étre 
atteint par une tumeur provoquée dans la racine de ce méme végé- 
tal, par inoculation de Bacterium tumefaciens. — Dans ce but, 
l’A. ensemence diverses variétés de Betteraves (soit dans des 
pots, soit dans de petits champs d’expérience) dans des terres 
différentes : bien fertilisées par une fumure abondante ou, au 
contraire, grossiérement sablonneuses et n’ayant pas recu d’en- 
grais, toutes les autres conditions (éclairement, irrigation) étant 
rigoureusement identiques. Dés que la jeune plante a différen- 
cié sa racine pivotante, celle-ci est inoculée au moyen d’une 
aiguille trempée dans une culture de tumefaciens ; certains 
individus, pris au hasard, au milieu des autres, sont préservés 
et constituent des témoins. 

Ces expériences montrent que les tumeurs provoquées par 
Yinoculation sont d’autant plus développées que la plante est 
mieux nourrie. Chez les individus venus en sol fertile, les 
dimensions de la tumeur, relativement A celles de la racine, 
sont trés élevées: la prolifération cellulaire intéresse alors 
souvent toute la partie supérieure de l’organe, qu'il déforme 
parfois jusqu’a le rendre méconnaissable. Chez les plantes cul- 
tivées en terrain mal soigné, par contre, la tumeur ne _ constitue 
qu'une relativement faible excroissance, parfois réduite aux 
dimensions d’un pois. Il est évident, pour l’auteur, qu’une 
plante bien nourrie, vigoureuse, répond a l’invasion pawasitaire 
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par une hyperplasie plus développée que celle produite chez les 
individus chétifs. Mais cela ne signifie pas que : meilleure est la 
santé de -l’organisme, plus grande est la susceptibilité 4 légard 
du parasite. Les données expérimentales relatées dans ce 
Mémoire ne concernent pas la susceptibilité : toutes les Bette- 
raves étudiées étaient également aptes, en effet, a recevoir le 
virus. Mais ces recherches montrent que le parasite produit 
une réaction visible, directement proportionnelle a la santé 
générale de l’hote. La prolifération cellulaire, dans la région 
envahie, dépend de la vigueur et de la capacité de croissance 
des tissus de l’individu. 


G. MANGENOT. 


Levine (Michaél). — Studies on plant Cancers. — IV. The effects of 
inoculating various quantities of different dilutions of Bacterium 
tumefaciens into the tobacco plant (Effets de l’inoculation de quantités 
variables de différentes dilutions de B. Tumefaciens). Bulletin of the 
Torrey botanical Club, 1923, vol. 50, p. 231. 


L’auteur a inoculé a des plants de Tabac, tous de méme 
age et croissant dans des conditions identiques, des émulsions 
plus ou moins diluées de Bacterium tumefaciens. Il n’a pu cons- 
tater aucune différence dans le volume des tumeurs obtenues, 
quel que soit le taux de dilution de l’émulsion infectante : 
lémulsion concentrée provenant du raclage de la surface de 
culture dans quelques centimétres cubes d’eau n’est pas plus 
virulente qu’une suspension quarante fois plus étendue. La 
quantité d’émulsion inoculée n’exerce, de méme, aucune 
influence sur la taille des néoplasmes produits ; l’instrument 
incculateur est seul efficient : de délicates piqires, a l’aide de 
la pointe d’une aiguille hypedermique produisent de moins 
volumineuses tumeurs que les massives inoculations obtenues 
au moyen d’un trocard ; l’étendue du traumatisme, bien plus 
grande dans ce dernier cas que dans le premier, rend compte 
de cette différence. — Enfin, l’dge du microbe incculé est égale- 
ment sans conséquences quant au développement de la tumeur : 
des cultures agées de deux jours ne semblent pas plus virulen- 
tes que d’autres, vieilles de 21 ou méme 40 jours. 

Le volume des néoplasmes obtenus par inoculation de B. 
tumefaciens est donc indépendant de la quantité et de l’age 
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des microbes infectants ; il ne dépend que du terrain sur lequel 
s'exerce le virus, plus ou moins sensible, réagissant a l’action 
de ce dernier. 


G. MANGENOT, 


Levine (Michaél). — Studies on plant Cancers. — V. Leafy crown-galls 
on tobacco plants resulting from Bacterium tumefaciens inoculations 
(Galles des feuilles sur plants de tabac consécutivement a l’inoculation 
de B. Tumefaciens). Phytopathology, 1923, vol. 13, p. 107. 


L’auteur a procédé a deux séries d’inoculations de Bact. 
tumefaciens a des plants de tabac. 

Dans la premiére série, il inocule le microbe dans la nervure 
centrale de la feuille ou dans un entre-noeud de la tige. Il se 
développe @abord un néoplasme globuleux, formé de cellules de 
type embryonnaire. Puis, dans un second stade, intervient un 
processus de différenciation, traduit par la production, a la 
surface de la masse tumorale, de petites feuilles plus cu moins 
mal formées. Dans la deuxiéme série, le virus est inoculé, au 
moyen trocard, dans laisselle des feuilles. Le développe- 
inent du bourgeon axillaire est alors diversement affecté : tan- 
tot, il semble excité, et, en méme temps qu’apparait la masse 
tumorale, un rameau feuillé, plus ou moins rabougri, s’éléve de 
cette derniére ; tantot, au contraire, le développement du 
rameau axillaire parait inhibé et Lincculation ne produit 
qu’une tumeur globuleuse. — Si lon infecte des bourgeons 
axillaires sur une tige décapitée, il se produit un néoplasme du 
sein duquel se différencient rapidement quelques rameaux 
feuillés, chétifs et déformés ; lablation du sommet végétatif 
dune tige ayant normalement pour conséquence, chez le 
Tabac, le développement en rameaux vigoureux des bourgeons 
axillaires les plus voisins de la blessure, il est indiqué de 
conclure que le B. tumefaciens n’est pas la cause de la diffé- 
renciation des pousses feuillées au niveau des bourgeons ino- 
culés ; il ne fait que perturber le développement de ces pous- 
ses ; et l'on ne saurait done voir en ces derniéres des twmeurs 
organisées. Tout au plus le microbe peut-il, dans certains cas, 
provoquer, d’une maniére indirecte, le développement des bour- 
geons au niveau desquels il est inoculé, par suite d’un accrois- 
sement, dans une certaine région, des apports nutritifs, attri- 
buable au néoplasme en voie de formation. 

G. MANGENOT. 
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Blumenthal (Ferdinand) et Meyer (Paula). — Uber durch acidum lacticum 
erzeugte Tumoren auf Mohrriibenscheiben (Sur des tumeurs provo- 
quées par l’acide lactique sur les tranches de carottes). Zeifschr. /. 
Krebsforsch. Berlin, 1924. Vol. 21, p. 250. 


Les A. ont pu produire des petites tumeurs sur des tranches 
de carottes, en égratignant leur surface avee une aiguille -!c 
platine et en y mettan: ce la solution acide laclique a 1 0/C. 
Les préparations microscopiques ont montré le méme aspect 
que celles des tumeurs obtenues par inoculation du Bacterium 
tumefaciens (prolifération d’un tissu riche en noyaux, dont les 
cordons pénétrent dans la profondeur du tissu de l’hote). 

On ne peut obtenir la production d’un bourgeonnement aprés 
simple gratage des tranches des carottes dans les mémes pro- 
portions que dans les cas de tumeurs provoquées par le Bact. 
tumefaciens ou par l’acide lactique ; la prolifération des cellules 
a un aspect régulier. 

L’intérét de la production des tumeurs sur des tranches de 
carottes au moyen de I’acide lactique, se trouve dans le fait 
qu’on peut obtenir expérimentalement sur les plantes des 
excroissances, sans la présence d’un parasite. Les expériences 
des A. sont en concordance avec les recherhes d’Erwin Smith 
et de ses collaborateurs, d’aprés lesquels ce seraient les produits 
du métabolisme du Bact. tumefaciens qui exerceraient une irri- 
tation cancérigéne. 

N. SAMSSONOW. 


Gosset (A.), Gutmann (A.), Lakhovsky (G.) et Magrou (J.). — Essais de 
thérapeutique du « cancer expérimental des plantes ». C. R. Soc. de 
Biologie. Paris, 1924, t. XCI, p. 626. 


Les A. ont obtenu, par incculation du Bact. tumefaciens a 
des Pelargonium, des tumeurs a croissance indéfinie, capables 
de récidive aprés ablation chirurgicale. Ils ont étudié Vaction 
sur ces néoplasmes d’un appareil ¢metteur d’ondes magméti- 
ques de grande fréquence, le _ radio-cellulo-oscillateur ce 
Lakhovsky. Des tuwmeurs en voie de croissance, soumises a 
Pinfluence de ces ondes pendant un nombre d’heures_varié 
(6 h., 9 h. et 33 h.), réparti en plusieurs séances (2, 3 et 11 
séances de 3 h. chacune), se sont, aprés avoir normalement pro- 
liféré pendant seize jours, environ, brusquement nécrosées ; 
en peu de jours, la tumeur, entiérement desséchée, se détachait, 
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au moindre effort, de la tige malade. Cette action des ondes se 
localise strictement au tissu néoplasique et n’affecte en rien les 
éléments sains environnants. — Sur des individus malades 
témoins, traités, les tumeurs sont devenues_ trés 
volumineuses. 


G. MANGENOT. 


Tumeurs infectieuses 


Ellerman (V.). — Sur la nature du sarcome des poules (Peyton Rous). 
C. R. Société de Biologie. Paris, 1924, t. 91, p. 411. 


Les expériences de Rous, confirmées par celles de l’auteur, ont 
montré que le sarcome des poules était di a un virus filtrant. 
Toutefois, il convient de se demander s'il s’agit réellement d’une 
tumeur maligne s’accroissant par multiplication de ses propres 
éléments et métastasant par embolies cellulaires, ou seulement 
d’une néoformation d’origine inflammatoire localisations 
secondaires dues a la dispersion du virus dans l’organisme. La 
structure du sarcome de Rous, la maniére dont il se développe 
en détruisant le tissu environnant, sont nettement en faveur de 
la premiére hypothése. Elle est en outre confirmée par |’étude du 
développement des métastases. E. a, en effet, constaté que 
(contrairement a ce que l’on voit dans le cas des tumeurs inflam- 
matoires) elles peuvent dériver d’embolie cellulaire venue de la 
tumeur initiale, présentent la croissance agressive du tissu néo- 
plasique, exercent sur les tissus voisins, un véritable pouvoir 
destructeur. 

Il faut donc considérer le sarcome des poules comme une véri- 
table tumeur maligne et le fait qu’il est produit par un virus fil- 
trant, n’autorise nullement a le regarder comme une néoforma- 
tion inflammatoire ou comme un intermédiaire entre les proces- 
sus inflammatoires et les tumeurs vraies. 


J, LAVEDAN, 


Peyron (A.). — Sur les premiers stades de la tumeur infectieuse des 
oiseaux dans la cavité péritonéale. C. I. Sociélé de Biologie. Paris, 
1924, t. 90, p. 1270. 


L’injection de 1 ou 2 ce. de filtrat de sarcome infectieux dans 
la cavité péritonéale détermine au niveau des 2 feuillets viscéral 
et pariétal de la séreuse, une réaction rapide se traduisant aprés 
quelques jours par l’apparition de foyers de prolifération. L’A. 
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précise de la facon suivante les premiers stades de prolifération 
de l’endothélium séreux : petits épaisissements en continuité 
avec l’endothélium normal, tantdt libres, tantot revétus d’un 
exsudat ou coagulum amorphe, sans intervention d’éléments 
lympho-conjonctifs, de polynucléaires ou d’hématies et sans 
modification apparente du plan sous-endothélial. 

A un stade plus avancé, l’organisation a considérablement 
progressé, de nombreux tractus conjonctivo-vasculaires anasto- 
mosent les plans profonds a4 la néoformation superficielle 4 tra- 
vers le plan sous-endothélial irréguli¢rement infiltré. Les éle- 
ments endothéliaux sont un peu partout centrés par des capillai- 
res a paroi endothéliale nette, remplis de globules. Des hématies 
mélées aux cellules néoformées se retrouvent dans les couches 
superficielles. 

Cette néoformation se propage rapidement en surface, gardant 
dans ses zones d’extension son caractére pur, mais se compli- 
quant, au niveau des viscéres, de lésions réactionnelles issues des 
ciéments conjonctifs ou musculaires. 


J, LAVEDAN, 


Carrel (Alexis). — Cultures pures de fibroblastes provenant de sarcomes 
fusd-cellulaires. C. R. Sociélé de Biologie. Paris, 1924, t. $0, p. 1380. 


Un fragment frais de sarcome de souris ou de_ poule, 
s’entoure, quand il est en milieu de culture favorable de cellu- 
les diverses parmi lesquelles on trouve des cellules amiboides 
et des fibroblastes. L’A. a tenté d’isoler 4 l’état pur ces 2 espé- 
ces cellulaires en utilisant les actions différentes du sérum et 
du suc embryonnaire. Celui-ci favorise la croissance des fibro- 
blastes et sous une forte concentration améne une mort rapide 
des cellules amiboides. Tout au contraire dans un milieu 
composé surtout de sérum les cellules amiboides se développent 
mieux. 

Des cultures de fibroblastes furent tentées en partant d’une 
part d’un sarcome de Rous, d’autre part d’un sarcome fuso-cel- 
lulaire de la paroi thoracique. Avec de petits fragments du pre- 
mier, placés dans un milieu composé de parties égales de 
plasma et de suc d’embryon, les cellules amiboides disparurent 
en quelques jours ; les fibroblastes persistérent, se multipliant 
et gardant un aspect normal. Cette race cellulaire fut conservé 
trois mois et pendant cette période 20 cultures furent inoculées. 


— 1386 — 


Avec le sarcome de la paroi thoracique, la croissance des 
fibroblastes fut d’abord lente et irréguliére, avec tendance a la 
nécrose. Au bout de quelques semaines les fibroblastes finirent 
par se multiplier de la méme facgon et avec la méme rapidité 
que des cellules normales. En 5 mois, 90 cultures furent, a des 
époques différentes, insérées sous la peau de poulets. 

L’A. a noté qu’avee lune cu l'autre des tumeurs, linocula- 
tion de cultures de fibroblastes a déterminé la formation de 
sarcomes, mais seulement avec des cultures vieilles au plus de 
7 a8 jours. Il semble donc que les fibroblastes engendrés par 
les sarcomes fuso-cellulaires ne conservent pas la propriété de 
transmettre la tumeur et que les résultats des inoculations 
positives pendant la premiére semaine soient dus 4 la présence 
dans les cultures de fibroblastes d’éléments cellulaires d’autre 
nature. 

J. LAVEDAN, 


Carrel (Alexis). — La malignité des cultures pures de monocytes du 
sarcome de Rous. C. R. Soc. de Biol. Paris, 1924, t. XCI, p. 1067. 


Les cultures de fibroblastes dérivées du sarcome de Rous, ne 
conservent pas leur caractére de malignité au dela d’une 
semaine. A partir du moment ot elles peuvent étre considérées 
comme pures, leur inocwlaticn ne provoque plus le développe- 
ment de tumeurs malignes. I] semble done que les fibroblastes 
ne représentent pas l’élément actif de la tumeur. Celui-ci serait 
selon toute vraisemblance la cellule amiboide, semblable a 
un monocyte dont la migration se produit pendant les _pre- 
miéres heures de la vie in vitro de fragments sarcomateux, 
avant apparition des fibroblastes. 

Par une technique appropriée dont il donne le détail et non 
sans de multiples difficultés, C. a réussi 4 obtenir des cultures 
pures de monocytes. Elles lui ont permis un certain nombre 
d’expériences. Sept fois il a pu inoculer 4 des poules, au bout 
dun temps variant de 14 a 33 jours, des groupes isolés, 
bien vivants de monocytes de sarcome de Rous. Une huitiéme 
fois il a utilisé une culture dans laquelle de grandes cellules 
amiboides, non granuleuses, identiques en apparence a des 
monocytes avaient envahi tout le milieu. Dans tous ces cas, 
Yinoculation fut suivie du développement rapide d’une tumeur 
maligne apparaissant parfois au bout de 6 4 8 jours et tuant 
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Yanimal en peu de temps par métastases pulmonaires. Dans 
une neuviéme expérience ot on inocula simplement le milicu 
liquide, une tumeur maligne se produisit aussi. 

Ces résultats, complétement différents de ceux qu’on obtient 
en inoculant des cultures pures de fibroblastes, indiquent bien 
que l’élément malin du sarcome réside dans les monocytes et 
que ceux-ci conservent en culture pure toute leur malignite. 


J. LAVEDAN, 


Carrel (Alexis). — Action de \’extrait filtré du sarcome de Rous sur les 
macrophages du sang. C. R. Soc. de Biol. Paris, 1924, t. XCI, p. 1069. 


Le fait que les cultures pures de monocytes provenant de sar- 
comes de Rous sont, contrairement aux fibroblastes trés mali- 
gnes, permet de croire que le virus de Rous a une affinité parti- 
culiére pour les macrophages des tissus, qu’il se multiplie soit 
a leur intérieur, soit 4 leur surface et que ces cellules repré- 
sentent élément malin de la tumeur. Pour vérifier cette hypo- 
thése, il faudrait isoler des macrophages des tissus, leur inocu- 
ler un extrait filtré de sarcome et comparer les effets de cette 
inoculaticn avec ceux de linoculation du méme virus 4 d’autres 
cellules en cultures pures. Il est malheureusement impossible 
d’obtenir des cultures de macrophages non contaminées par des 
fibroblastes. Aussi Carrel s’est-il servi pour ses expériences de 
grands mononucléaires du sang, faciles 4 cultiver. Il a mis au 
contact de leucocytes du sang ou de cultures pures de macro- 
phages du sang, soit de l’extrait filtré de Rous, soit des frag- 
ments de sarcome desséché, puis, aprés avoir cultivé les macro- 
phages pendant quelque temps, a cherché s’ils étaient devenus 
des cellules sarcomateuses en les inoculant 4 des poules. Aprés 
avoir décrit trés minutieusement la technique délicate qu’il a 
utilisé, A, apporte les conclusions suivantes comme résultat 
de ses expériences : les macrophages du sang sont sensibles au 
virus du sarcome de Rous et 4 son contact, ils se transforment 
en cellules sarcomateuses d’une grande malignité. I] est done 
évident que, dans la production du sarcome de Rous, les macro- 
phages, loin de posséder le role de défenseurs de l’organisme, 
gu’on leur attribue en général, empéchent la destruction du 
virus, permettent sa multiplication et deviennent des cellules 
propagatrices de la tumeur. 


J. LAVEDAN. 
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Fischer (Albert), — Sur la culture pure de cellules sarcomateuses 
entretenues pendant une année in vitro. C. R. Soc. de Biol. Paris, 1924, 
t. XCI, p. 1105. 

En utilisant une méthode personnelle (Cf. Revue Analy. Bull. 
As. Fr. pour Et. du Cancer, n° 6, juin 1924). F. a pu obtenir 
in vitro une culture indéfiniment prolongée du sarcome des pou- 
les de Peyton Rous. 

Au bout d’un an on pouvait, dans la souche sarcomateuse 
ainsi conservée, distinguer les différents types cellulaires qui 
se développent 4 partir du sarcome des poules et notamment les 
deux types d’éléments migrateurs: cellules amiboides ne se 
réunissant pas en tissu et fibroblastes. Les 2 types peuvent 
exister dans une méme culture et fait étrange les cellules 
amiboides semblent se transformer en fibroblastes 4 peu prés 
comme le décrivent Carrel et Ebeling pour les macrophages. 

Dans les cultures provenant d’une seule cellule amiboide et 
qui longtemps n’ont montré que des cellules de ce type on voit, 
parfois, apparaitre brusquement des éléments ressemblant au 
tissu conjonctif. Il s’agit, selon toute vraisemblance, d’une 
injection de fibroblastes introduits dans la culture avee le suc 
embryonnaire. 

F. a recherché la malignité de cultures composées unique- 
ment de fibroblastes. Elles déterminent la production de tumeurs, 
trés lentement, il est vrai. Toutefois, la technique employée ne 
permet pas de nier la présence de cellules amiboides parce 
quwon ne les décéle pas dans la culture et en somme tout 
comme Carrel, F. pense que les cellulés amiboides sont seules 
porteuses de la malignité et que leur présence dans les cultu- 
res et leur effet liquéfiant sur le plasma sont véritablement le 
critérium du caractére malin de ces cultures. 

J. LAVEDAN. 


Cancers provoqués 


Lederer (Francis-L.). — Bismuth paste tumors (Tumeurs consécutives 
a des injections de pate bismuthée). Surgery, Gynecology and Obstetrics. 
Chicago, 1923, t. XXXVI, p. 815. 


L’A. cite quatre cas de tumeurs développées a la suite d’injec- 
tions de pate bismuthée faites, dans un but diagnostique ou 
thérapeutique, dans des cavités naturelles (sinus frontal, sac 
lacrymal) ou pathologiques (fistules cervicales). 
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En voici les principaux caractéres cliniques : apparition de 
1 4 6 mois aprés l’injection ; dimensions variables ; contour mal 
limité, avec ramifications ; consistance dure, sans fluctuation ; 
mobilité faible (a cause de l’infiltration des tissus environnants 
et de la peau, qui peut présenter un aspect inflammatoire ; béni- 
gnité : ablation de la tumeur a toujours été suivie de guérison 
(avec, dans un cas, cicatrice chéloidienne). 

L’histologie de ces tumeurs rappelle celle des es 
camphromes et autres tumeurs analogues : 

Un stroma conjonctif, peu vasculaire, limite un sei nombre 
de cavités arrondies, pouvant atteindre 1 cm. de diamétre et 
tapissées, parfois, d’un revétement syncytial. De ces cavités, les 
unes sont vides, les autres contiennent des grains de bismuth. 

Les éléments disséminés dans le stroma sont: des cellules 
géantes multinucléées (3 & 10 noyaux et plus), des fibroblastes, 
des cellules dont lorigine est peut-étre endothéliale. Toutes ces 
cellules contiennent du bismuth. II existe, en outre, des lympho- 
cytes et quelques plasmocytes. 

L’aspect général est celui d’un tissu inflammatoire chronique 
dont le développement est lié a la présence d’un corps étranger. 

La pate injectée étant de la vaseline contenant 10 0/0 de sous- 
nitrate de bismuth, |’A. se demande si les tumeurs décrites ne 
sont pas dues uniquement 4 la vaseline. 

Au surplus, étant donné l’extréme rareté et l’absolue bénignité 
des cas, l’A. se contente de préconiser quelques précautions : 

1° pousser l’injection trés lentement ; 2° s’abstenir dans les 
cas de lésions inflammatoires chroniques (banales ou tuberculeu- 
ses), d’organes superficiels (sac et conduit lacrymaux) ; dans les 
cas de sinus a parois lésées ; s’abstenir enfin de faire ces injec- 
tions dans les régions de grande activité musculaire. 

G, GRICOUROFF, 


Bloch (Br.). — Die experimentelle Erzeugung von Réntgen-Carcinomen 
beim Kaninchen, nebst allgemeinen Bemerkungen iiber die Genese 
der experimentelien Carcinome (La production expérimentale de 
cancers roentgéniens chez le lapin, avec considérations générales sur 
la génése du cancer expérimental). Schweizer. med. Woch. Bale, 1924, 
vol. 54, n° 38, p. 1. 


L’A. a pu obtenir chez deux lapins un cancer aprés irradiation 
de leurs oreilles, cancer purement local au début, mais ayant 
donné a la suite des métastases multiples. La technique consistait 
en une irradiation des oreilles deux fois par semaine, & doses 
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différentes pour chaque oreille, 4 travers un diaphragme de Pb. 
de 3 cm. de diamétre, avec un appareil Apex et une étincelle 
équivalente de 15 cm., au début sans filtre, ensuite 4 travers 
0,5 mm, d’Al, La dose donnée par séance a une oreille était de 
5 4 6 X, elle fut administrée pendant 3 ans environ au premier 
animal ; dose totale 1.450 X. L’autre oreille avait regu 2.404 X. 
Le deuxiéme animal recut sur une oreille 20 X par séance, deux 
fois par semaine a travers 0,5 mm. d’Al. pendant 2 ans ; dose 
totale 2.000 X. L’autre oreille recut 888 X. 

L’apparition de la tumeur se produisit chez le premier animal 
32 mois et chez le deuxiéme 22 mois aprés le début des irradia- 
tions. Aprés une hyperpigmentation et dépigmentation de la 
peau, celle-ci s’atrophiait, il se formait des téléangiectasies, 
hyperkératoses, nécroses et ulcérations. Sur le bord ulcéré, devenu 
scléreux, apparut le cancer. Il s’agit dans les deux cas de can- 
croides ; la kératinisation avee formation de globes cornés mul- 
tiples était trés prononcée dans le premier cas, moins dans le 
deuxiéme. 

Le premier animal mourut de cachexie et présentait a l’au- 
topsie de nombreuses métastases pulmonaires, ainsi que quelques 
métastases ganglionnaires et péricardiques. 

Chez le deuxiéme animal, l’A. essaya de faire une auto- 
transplantation d’un fragment de la tumeur sous la peau de la 
région axillaire. Cette autogreffe prit et présentait au bout de 
3 mois et demi une tumeur de la grosseur d’une féve. 

Si l’on considére les doses nécessaires 4 la production du can- 
cer, on trouve que 888 X n’avait donné que des papillomes bénins, 
d’autre part 2.404 X était une dose trop massive, ayant donné 
une nécrose et une ulcération, mais pas de cancer. La dose car- 
cinogéne se trouve done entre 1.200 X et 2.000 X. 

LA. attribue l’action carcinogéne des rayons X & leur attaque 
du noyau cellulaire. Les cellules lésées partiellement, ayant perdu 
leur mécanisme de régulation et ayant conservé la faculté de 
proliférer (qui serait plus résistante aux rayons X), deviendraient 
ainsi des cellules méres de la tumeur. 

N. SAMSSONOW, 


Harde (E.). — Recherches sur le stade précancéreux chez le lapin badi- 
geonné au goudron. C. R. Soc. de Biol. Paris, 1924, t. XCI, p. 1142. 


L’A. a étudié, chez le lapin, les modifications produites : 1° sur 
les agglutinines bactériennes ; 2° sur la réaction au vaccin de 
Jenner par les badigeonnages au goudron. 
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Pour les agglutinines, des dosages comparatifs cnt été effec- 
tués chez des animaux avant tout traitement, puis aprés injec- 
tion de vaccin paratyphique B, enfin aprés badigeonnage au gou- 
dron de loreille et de la nuque. De ces essais, il semble qu’au 
début du badigeonnage, méme aprés injection d’huile d’olive, et 
alors que les lapins montrent des inflammations locales et un 
mauvais état général, leurs agglutinines ne sont pas changées, 

Pour la réaction au vaccin de Jenner, deux lapins badigeonnés 
pendant six semaines furent vaccinés, l'un sur la peau de la 
nuque, au lieu méme d’application du goudron ; l’autre sur la 
peau du flanc. Aucune réaction ne se produisit. Une nouvelle 
vaccination pratiquée trois semaines plus tard resta sans effet. 
Dans une autre série d’expériences, aprés 2 semaines de_badi- 
geonnages, 3 lapins vaccinés montrérent, l’un une éruption aty- 
pique sans vésico-pustule, les deux autres une éruption papulo- 
pustuleuse classique. 

H. se demande si cette réaction épithéliale vis-a-vis du virus 
jennérien est due a l’action directe du goudron absorbé dans la 
circulation et déposé dans les cellules du revétement cutané ou 
au fait que les cellules précancéreuses sont moins vivantes. 


J. LAVEDAN. 


Mertens (Y.-E.). — Beobachtungen iiber die Entstehung von Teerkrebs 
an Mausen (Observations sur l’origine du cancer du goudron chez les 
souris). Zeitschr. f. Krebsforsch. Berlin, 1924, vol. 21, p. 494. 


L’A. a observé que le cancer par goudron ne se produisait pas 
par transformation des verrues ou des papillomes, mais au 
niveau des régions nécrosées sous-cutanées. En excisant les ver- 
rues qui s’étaient formées aprés le badigeonnage, l’A. a observé 
le développement du cancer au. niveau des bords de la_ plaice. 
D’autre part, il n’a pu obtenir, comme Deelman et Lipschiitz, 
le développement du cancer au niveau des bords de la plaie, aprés 
excision dune partie de peau saine en apparence ; en revanche, 
il a pu observer l’apparition de cancer loin du lieu du badigeon- 
nage ; le cancer ne serait done pas une manifestation purement 
locale, mais l’intoxication générale par le goudron déterminerait 
un état précancéreux de la peau. Les cellules épithéliales, dans 
leur effort de régénération, arrivent 4 une prolifération désor- 
donnée sur le terrain modifié qu’est le tissu conjonctif, qu’elles 
envahissent en produisant le cancer. 


N. SAMSSONOW. 


— 142 — 


Maisin (J.) et Picard (E.). — Production expérimentale d’un épithélioma 
épidermoide de la vessie chez le rat blanc. C. R. Soc. de Biol. Paris, 
1924, t. XCI, p. 799. 


Il existe, vis 4 vis d’wne méme cause cancérigéne, des diffé- 
rences de susceptibilité trés marquée, non seulement entre ani- 
maux d’espéce voisine — le rat résiste indéfiniment aux badi- 
geonnages de goudron qui provoque du cancer chez la souris — 
mais méme entre les tissus d’un méme animal. L’cesophage du 
rat est réfractaire au Spiroptera neoplastica alors que sa langue 
et son estomac se laissent facilement cancériser par ce moyen. 

Les A. ont entrepris de vérifier si certaines muqueuses ou 
séreuses de cet animal étaient aussi réfractaires que son épi- 
derme 4 la cancérisation. Chez 9 rats ils ont inséré de petits 
blocs d’un mélange de paraffine, goudron et rouge écarlate : 


' 2 fois au niveau de la vessie, 1 fois de la plévre, 6 fois du péri- 


toine, des régions sus-hépatiques ou de la vésicule biliaire. Des 
2 rats opérés au niveau de la vessie, un est mort au bout de 15 
jours, il présentait une hyperplasie de la muqueuse vésicale. 
L’autre est mort au bout de 115 jours, mais une laparotomie 
exploratrice faite 34 jours aprés la premiére opération avait 
déja montré un épaississement de la paroi vésicale. A Pautopsie 
on a trouvé une petite tumeur papillomateuse sénile, a4 centre 
ulcéré, 4 implantation large sur la paroi postérieure de la ves- 
sie. L’examen microscopique a montré qu’il s’agissait 
épithélioma ; un lymphatique était envahi par les cellules épi- 
théliales bien qu’aucune métastase n’ait été trouvée. 

Plus de 5 mois aprés l’opération, les rats ayant subi des 
« insertions » du mélange paraffine, goudron, rouge écarlate 
ailleurs que dans la vessie étaient vivants. Le rat, animal d’une 
résistance extraordinaire au cancer cutané d’origine chimique, 
parait done réceptible au cancer vésical de méme origine. 


J. LAVEDAN, 


Lecloux (J.). — Recherches sur linfluence des graisses sur le cancer au 
goudron chez la souris, C. R. Soc. de Biol. Paris, 1924, t. XCI, p. 1155. 


Les travaux antérieurs de Nakahara (souris rendues réfrac- 
taires par injection d’huile d’olive), de Bierich (greffes négatives 
chez les souris injectées avec des acides gras non saturés), de 
Lée, Fuduka et Kmoshita (évolution accélérée du cancer du 
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goudron chez la souris. 


Dans un premier lot d’animaux témoins, badigeonnés tous 4 


les 4 jours avee un goudron peu toxique, toutes les souris étaient 
cancéreuses dés le 200° jour. Le deuxiéme lot était badigeonné 
tous les 4 jours avec le méme goudron, mais en intercalant 
entre les applications de goudron, et alors que celui-ci était 
déja résorbé, des badigeonnages d’une solution aqueuse d’oléate 


de soude a 20 p. 100. Les animaux ne devinrent porteurs de 
cancers nets qu’au 255° jour. Il semble done qu'il y ait un 


retard net dans l’apparition du processus papillo-cancéreux, 4 


Pévelution ultérieure semblant d’ailleurs aussi rapide chez les 
animaux des deux groupes. 


L’A. pense que c’est le radical oléique et non lion métallique , 


qui retarde la cancérisation ; des expériences comparatives lui 
ont en effet montré que lon pouvait obtenir avec l’acide oléique 
des résultats semblables 4 ceux donnés par l’oléate de soude. 


J. 


LAVEDAN, 


Krotkina (N.). — Ueber den Einfluss von Graviditat und Laktation auf 
die durch Teerpinselungen erzeugten Epithelwucherungen am 
Kaninchenohr (Sur l’influence de la gravidité et de la lactation sur les 
excroissances épithéliales produites sur l’oreille du lapin par badi- 


geonnage au goudron). Zeilschr. f. Krebsforsch. Berlin, 1924, 
vol. 21, p. 450. oa 


L’A. a pu observer 6 fois chez 2 lapines des variations de 
l’énergie de la croissance du cancer au goudron, sous |’influence 
de la grossesse et de la lactation. Chaque grossesse accélére la 
croissance des tumeurs, qui disparaissent presque complétement 
pendant la lactation. Ce rythme de croissance et de diminution 
a pu étre observé 4 fois chez le méme animal, ayant une tumeur 
avec les caractéres d’un squirrhe. On peut conclure de ces expé- 


riences que, dans le cancer du goudron, les actions endogénes 
joueraient un role important. 


N. SAMSSONOW. 


Adresser toul ce qui concerne la rédaclion de la Revue Analylique au 
De Antoine Lacassagne, Institut du Radium, 26, rue d’Ulm, Paris- Ve. 
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goudron chez les lapins recevant de la lanoline dans leur ali- ; 
mentation) ont conduit PA. a étudier laction des divers acides @ 
gras et de leurs sels sur l’évolution des cancers produits par le @ 
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